PROTOCOLO

ConseLHo R oe E EA pe Mato Gi CREA-MT

REQUERIMENTO PARA REGISTRO DE INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR
(Para fins de representacao no Plenario do CREA-MT)

Razio Social (Nome da Instituicio de Ensino)

CNPJ

Endere¢o (Av. Rua, Numero, Logadouro, Complemento)

Bairro Municipio UF CEP

Telefone E-mail (em letra de forma)

Nome do Diretor/Reitor da Instituicio de Ensino

Local e Data Assinatura e Identificacio do Representante legal

DOCUMENTOS APRESENTADOS EM FOTOCOPIA DEVEM ESTAR AUTENTICADOS OU
ACOMPANHADOS DOS ORIGINAIS PARA RECEBEREM AUTENTICACAO DO CREA-MT

Relacao dos Documentos Obrigatorios — Res. 1070/2015 - CONFEA

1 — Requerimento preenchido e assinado;

2 — Regimento ou Estatuto, devidamente acompanhado da aprovagéo pelo 6rgdo competente do Sistema de Ensino;

3 — Ato de criagdo, credenciamento ou recredenciamento da instituicdo de ensino expedido pelo 6rgao oficial competente;

4 — Ato de reconhecimento ou de renovagao de reconhecimento ou de renovagao de reconhecimento de cada curso ministrado nas areas de
formacao profissional abrangidas pelo Sistema CONFEA/CREAs expedido pelo 6rgédo competente do sistema de ensino;

5 - Cartdao do CNPJ.

0BS 1: No caso de Instituigdo de Ensino superior vinculada a uma entidade mantenedora, devera ser apresentado também o
ato constitutivo desta entidade, registrado no 6rgdo competente, que ateste sua existéncia e capacidade juridica de atuagdo.

OBS 2: A instituicdo de ensino que ministre curso de nivel superior interessada em ter representacdo no Plendrio do CREA
devera formalizar explicitamente seu interesse quando do requerimento do registro;

Av. Historiador Rubens de Mendonga, 491 — Araés — CEP 78008-000 — Cuiaba — MT
Telefones: (65) 3315-3000, 3315-3041, 3315-3056, 3315-3099
E-mail: atendimento@crea-mt.org.br
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