ANEXO V — PORTARIA DETRAN/RS N° 181/2016

CENTRO DE FORMAGAO DE CONDUTORES - CFC

REQUERIMENTO PARA VINCULAGAO DE PROFISSIONAL

ASSINALE A(S) ATIVIDADE(S):

] INSTRUTOR PRATICO [ ] INSTRUTOR TEORICO  [] COORDENADOR P.A.

[] DIRETOR-GERAL [JRETOR DE ENSINO
1 MEDICO [JcoLoGo

Senhor Diretor-Geral do DETRAN/RS; encaminhamos a Vossa Senhoria a solicitacéo de

Vinculag&o de Profissional:

Profissional
NOMIE. .. e
RG: e CPF: e FONE: (cver) e
0 T U TP
CFC
COAIGO:..eiiiiiieiiie e NOIMIE: <.t

Declaramos que as informac¢des acima sé@o verdadeiras e que estamos de acordo com as

condigOes estabelecidas pelo DETRAN/RS para Vinculagéo de Profissional.

Nestes termos, pedimos deferimento.

Assinatura do Profissional Assinatura do Diretor-Geral/Proprietario do CFC
Nome:
RG:





