
       FICHA DE ASSINATURA             

  
          

  

  
          

  

Data: ___/___/___ 
         

  

Empresa:__________________________________________________________________________ 
 

  

  
          

  

Forma de assinatura: (   ) Isoladamente (  ) Conj de 2 (   ) Outros (especificar) 
   

  

  
          

  

Representantes: 
         

  

  
          

  

_______________________ ________________________ ___________________________       ______________________ 

Ass Representante Ass Representante Ass Representante Ass Representante 

  
          

  

Nome completo:___________________________________________________________________________________________ 

  
          

  

Procurador Pes. Jurídica: (   )Sim (   ) Não 
       

  

  
          

  

Procurador de Pes. Física: (   ) Sim (   ) Não Nome do outorgante:_________________________________________________ 

  
          

  

____________________________________________ 
 

________________________________________________ 

  Ass. do Cônjuge Representante 
  

Ass. do Cônjuge Representante   

  
          

  

Nome completo:__________________________________________________________________________________________ 

2 vias: 1 depto. Operacional / 1 depto.  Cadastro. Os clientes são exclusivamente responsáveis pela atualização de suas 
informações perante Orguel Finanças, assim como por quaisquer atos praticados em acordo com os documentos registrados a 
Orguel Finanças, cujo prazo de validade não tenha expirado ou não tenha sido comunicado, por escrito, o seu cancelamento. 

 


