Ministérk? do Deser?vollvimento,- Industria e Comércio Exterior REQ:J _::_ RE M E NTD D E E M P RESArRIO

Secretaria de Comércio e Servigos

Departamento Nacional de Registro do Comeércio Folhas 1/ 1
NUMERO DE IDENTIFICAGAO DO REGISTRO DE EMPRESA - NIRE DA SEDE I NIRE DA FILIAL (preercher s~m=rte se ato re“erente a “lial)
D .0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0¢ XXX XX
["NOME DO EMPRESARIO (completo, sem abreviaturas)
ARIANNE BARROS XAVIER
NACIONALIDADE ESTADO CIVIL
BRASILEIRA SOLTEIRO
SEXO REGIME DE BENS(se casado)
mO F X XXXXXXXXKXXXX
FILHO DE (p)a?A (mae)
JOSE XAVIER IRITA CARREIRO BARROS E XAVIER
NASCIDO EM (data de nascimento) IDENTIDADE (nimero) Orgéo emissor PF(nGmero)
10/02/1982 0000946620989 SSP | MA r 917.654.633-00
EMANCIPADO POR (forma de emancipagao - somente no caso de menor)
XXX
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO - rua, av, etc) NUMERO
RUA DAS GRAUNAS 02
cwbﬂko 03 EDF. FERRARI APTO 801 BAIRRO/DISTRITO cEP ﬁgg:csgngim;.umcmo Usoda
' JARDIM RENASCENCA 65.075-190 2587
MUNICIPIO UF
SAO LUIs | MA
declara, sob as penas da lei, ndo estar impedido de exercer atividade empresaria, que ndo possui
outro registro de empresario e requer 3 JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO MARANHAO
CODIGO DO ATO DESCRIGAO DO ATO CODIGO DO EVENTO DESCRIGAO DO EVENTO
INSCRIGAO XXHXXXXXXXXXXX
080 XXXXXXXKXXXX
CODIGO DO EVENTO DESCRIGAO DO EVENTO CODIGO DO EVENTO DESCRIGAO DO EVENTO
XXXXKXXXXXXXX XXXXXXXXKXKXX
D O09.0.9.0.9.0.09.0.04 XXX XXXXXX
NOME EMPRESARIAL
A B XAVIER TREINAMENTOS
LOGRADOURO (rua,ev, etc) NUMERO
RUA DAS GRAUNAS 02
COMPLEMENTO E T BAIRRO/DISTRITO ICEP DI F
ADRA 0 F.FERRAR 1 Uso da junta Ct ial
s SED IAPTOBO0T | jARDIM RENASCENGA 65.075-190 e e
MUNICIPIO ] UF PAIS CORREIO ELETRONICO (E-MAIL)
SAO LUIS | MA | BRASIL institutocertame@hotmail.com
VALOR DO CAPITAL - R$ VALOR DO CAPITAL - (por extenso)
1.000,00 HUM MIL REAIS
CODIGO DE ATIVIDADE DESCRIGAO DO OBJETO
ECONOMICA
iensel TREINAMENTO EM DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E GERENCIAL
Atividade Principal CURSO DE APERFEIGOAMENTO PROFISSIONAL
8599604
Atividade secundaria
XXXXXXX
XXXXXXX
XXXXXXX
XXXXXXX
XXXXXXX
XXXXXXX
DATA DE INICIO DAS ATIVIDADES NUMERO DE INSCRIGAO NO CNPJ TRANSFERENCIA DE SEDE OU DE FILIAL DE OUTRA UF UF USO DA JUNTA COMERCIAL
NIRE ANTERIOR DEPENDENTE DE
24/02/2010 XXXXXXXXXXXXX XXXXXXKXKXKXKX XX AUTORIZAGAO  [™] tsim
GOVERNAMENTAL 3-néo
ASSINATURA DA FIRMA PELO EMPRESARIO (ou pelo rep!
AB Xaisax, Tdtunatwmm
DATA DA ASSINATURA ASSINATURA DO EMPRESARIO
24/02/2010 | JDG(.LOJ’\(\L DOV ?<.OLL‘>UU(
PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL
DEFERIDO i JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO MARANHAO 7=5~®
i TIFICO O REGISTRO EM08/03/2010 u& 13
PUBLIQUE-SE E ARQUIVE-SE SO8 O NUMERO:. 21101700614 OAN
Protocolo. 10/010327-8 et s
SJUTCEMA
A B XAVIER TREINAMENTOS \ 3\'4
. NG
B o)
CLED'@E&BEA}?;L% gé\;& f\ AC 074829 MA1201001564455




