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		SOLICITAÇÃO DE CANCELAMENTO DE REGISTRO- PJ
CONSELHO REGIONAL DE QUÍMICA 11ª REGIÃO – MARANHÃO

Ilmo. Sr. Presidente do Conselho Regional de Química-11ª Região
(*) Indica campo obrigatório
	Dados da Empresa

	*Razão Social
	     
	CNPJ
	     

	*Endereço:
	     

	*Bairro:
	     
	*Cidade:
	     
	*UF:
	  
	*CEP:
	     

	*Telefone:
	     
	*Email:
	     

	
	
	
	

	Dados do representante legal:

	*Nome:
	     
	*CPF Nº
	     

	*Endereço:
	     

	*Bairro:
	     
	*Cidade:
	     
	*UF:
	  
	*CEP:
	     

	*Telefone:
	     
	*Email:
	     



Venho solicitar o CANCELAMENTO DO REGISTRO/CADASTRAMENTO deste(a) no CRQ - 11a Região em virtude de:

	     


Conforme pode ser comprovado através dos seguintes documentos em anexo:
	☐	Cartão CNPJ (atualizado)
	☐	CONTRATO SOCIAL ou DISTRATO SOCIAL e alterações registrados na Junta Comercial

	☐	Certidão de baixa de inscrição no CNPJ 
	☐	Se Sociedade Civil, Fundações ou Associações: Ata de Alteração, Ato publicado em Diário Oficial

	☐	Outros documentos:
	☐	Certidão negativa de débitos

	     



Estou ciente de que: O CRQ XI irá proceder com a conferência da documentação exigida, e, na ausência um dos documentos necessários, a solicitação será INDEFERIDA.
CIENTE de que a concessão do cancelamento não implica suspensão ou dispensa de eventuais débitos existentes do interessado perante o CRQ-XI e que estes poderão ser motivo de cobrança judicial; 
Por motivo de fiscalização ou denúncia posterior ao cancelamento for constatado o exercício de atividade na área da química sem o devido registro no CRQ poderá ser aplicadas as devidas sanções legais conforme Artigo 27 da Lei 2.800/56 c/c com os arts. 335, 341, 350 e 351 do Decreto-lei 5.452/43- CLT, arts. 1º e 2º do Decreto nº 85.877/81 e Artigo 1º da Lei nº 6.839/80 ou legislação vigente à época.
DECLARO ciência inequívoca de que o Conselho Regional de Química da 11ª Região – CRQ-XI realizará o tratamento dos dados pessoais fornecidos neste requerimento para fins de cumprimento de obrigação legal e regulatória, nos termos da Lei nº 13.709/2018 (Lei Geral de Proteção de Dados Pessoais – LGPD), observada a Política de Privacidade desta Autarquia, sendo assegurados o sigilo, a segurança das informações e o uso exclusivo para as finalidades institucionais que motivaram a presente solicitação.

Nesses termos,
Pede deferimento.

     ,      .
Local e data

........................................................................................
*Assinatura do(a) Solicitante.

IMPORTANTE:
Para evitar o lançamento e a cobrança da próxima anuidade, conforme o estipulado no artigo 5º da Lei 12.514/2011 e no artigo 142 da Lei 5.172 (Sistema Tributário Nacional), o pedido de cancelamento de autorização do exercício simultâneo deverá ser formalizado até o dia 31 de março do ano corrente.
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