
 
 

 
 

 
  

  
 

   

 

 

 
  

 

FICHA DE CADASTRO SEG AUTONOMO 
_________________________________________________________________ 
  
DADOS BÁSICOS: 
NOME: 
ENDEREÇO: 
BAIRRO: 
CEP: 
CIDADE: 
ESTADO: 
EMAIL: 
CPF: 

 
 
 

TELEFONE: (DDD+TEL) 

                            

CELULAR: (DDD+CEL) 

  
 
 
 
 

 

PESSOAS AUTORIZADAS À COMPRAR NO CADASTRO(No mínimo 3): 

 
 

                                             

NOME: 
 
DATA ANIVER: DD/MM/AA  
 
FUNÇÃO: 

                            

CPF: XXX.XXX.XXX-XX 
 
CELULAR: (DDD+NÚMERO) 

 

 
               

                              

             
                                       

NOME: 
 
DATA ANIVER: DD/MM/AA  
 
FUNÇÃO: 

CPF: XXX.XXX.XXX-XX 
 
CELULAR: (DDD+NÚMERO) 

CPF: XXX.XXX.XXX-XX 
 
CELULAR: (DDD+NÚMERO) 
 

NOME: 
 
DATA ANIVER: DD/MM/AA  
 
FUNÇÃO: 
 



RAMO DE ATIVIDADE: 
 
 
 
------------------------------------- 
 
 
Instruções de Envio:  
Após o preenchimento, envie esta ficha para o e-mail 
correspondente:

 

Rio de Janeiro: 

cadastro.rj@segbr.com.br

Espírito Santo:

cadastro.es@segbr.com.br

 

No assunto do e-mail coloque: Cadastro SEG 
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