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REQUERIMENTO - AUTORIZAÇÃO DE FUNCIONAMENTO –FERIADOS
GÊNEROS ALIMENTECIOS 


AO
SINDICOM JABOATÃO
Ilmo. Sr. Presidente Felipe Freire de Oliveira

A empresa ____________________________________________________________________, estabelecida no município do Jaboatão dos Guararapes/PE, Localizada ___________________________________________________________,  inscrita no CNPJ sob o nº _________________________________________,  em cumprimento à clausula 47ª  e 48ª  da CONVENÇÃO COLETIVA DE TRABALHO ESPECÍFICA  2023/2024, devidamente registrada na S.R.T/PE PROCESSO Nº 13623.103405/2023-18,  manifesta através deste, intenção de FUNCIONAR no _____________________________________________, solicitando em oportuno a devida expedição da AUTORIZAÇÃO DE FUNCIONAMENTO assinada pelos Sindicatos Obreiro e Patronal.
Atenciosamente,
Com Concessão de Folga (  )         Sem Concessão de Folga (   )         
[bookmark: _GoBack]Jaboatão dos Guararapes/PE, ________ de _____________________ de 2023.

NOME DA EMPRESA: _________________________________________________________
NOME DO REPRESENTANTE: ___________________________________________________
E-MAIL: ____________________________________________________________________ 
TELEFONE: __________________________________________________________________


image1.png
-

Gﬂdicom

Sindicato do Comércio de Jaboat&o
dos Guararapes




