
 

IFCE - CAMPUS LIMOEIRO DO NORTE 
DEPARTAMENTO DE EXTENSÃO, PESQUISA, PÓS-GRADUAÇÃO E INOVAÇÃO 

COORDENAÇÃO DE ACOMPANHAMENTO DE ESTÁGIO E AVALIAÇÃO DE EGRESSOS 
CAEAE  

   
 
 
 

FORMULÁRIO PARA CADASTRO DE EMPRESA 
 

 
 
 
 

 DADOS DA EMPRESA 
 

NOME DA EMPRESA 

 

 

CNPJ 

 

 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

 

 

ENDEREÇO 

 

 

N° 

 

 

BAIRRO 

 

 

CEP 

 

 

CIDADE 

 

 

E-MAIL 

 

 

TELEFONE 

 

 

RAMO DE ATIVIDADE 

 

 

 
 

 DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA 
 

NOME DO REPRESENTANTE 

 

 

CARGO/FUNÇÃO 

 

 

CPF 

 

 

E-MAIL 

 

 

TELEFONE 

 

 

 
 

______ de ______________________ de _________ 
 
 
 

_____________________________________________ 
CPF:      

Representante legal da Concedente 
(assinatura e carimbo) 

 
 


