


Procuração


Outorgante: (nome completo), (nacionalidade), (estado civil), (profissão), portador(a) do CPF nº ______________________, RG nº_________________, expedido pelo (órgão), residente e domiciliado(a) a (rua, avenida, etc.) ______________, bairro __________________, município ______________________, Estado ______, CEP _____________, telefone ____________, pelo presente instrumento nomeia e constitui como seu (sua) bastante Procurador(a) (Outorgado) (nome completo), (nacionalidade), (estado civil), (profissão), portador(a) do CPF nº ______________________, RG nº_________________, expedido pelo (órgão), residente e domiciliado(a) a (rua, avenida, etc.) ______________________________, bairro __________________, município ______________________, Estado ______, CEP _____________, telefone ____________, com poderes específicos para representá-lo (a) perante o Conselho Regional dos Representantes Comerciais no Estado de Santa Catarina – Core/SC, podendo apresentar os documentos necessários para registro, obter informações de débitos, receber boletos de anuidades e certidão do registro, responsabilizando-se por todos os atos praticados no cumprimento deste instrumento, cessando os efeitos deste a partir de (dia/mês/ano).

 __________________________,______de __________________ de _____ (Local/Data) 


____________________________
(Assinatura do Outorgante)


* Assinatura por certificado digital ou reconhecida em cartório
