
CONTATO PARA RECADOS
Nome :________________________________________________________

Tel : (  ) ___________ e-mail:  ____________________________________

É MEMBRO DE ALGUMA ASSOCIAÇÃO? QUAL(IS)?
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 

EXERCE ALGUM CARGO EM ASSOCIAÇÕES? QUAL(IS)?
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 

O QUE VOCÊ ESPERA DA APIMEC SÃO PAULO?

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

ASSUNTOS DE MAIOR INTERESSE NA ASSOCIAÇÃO:

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

Declaro, sob minha inteira responsabilidade, que as informações acima prestadas são verdadeiras, que recebi,
li e me comprometo a cumprir o “Código de Ética e Padrões de Conduta Profissional” e a atualizar os dados 
cadastrais sempre que houver mudanças.

Local e Data: ___________________________________________        ____________________________                                  
ASSINATURA

APRESENTANTES:

Associado: ______________________________n.º ____________        ____________________________ 
                           ASSINATURA 

Associado: ______________________________n.º ____________        ____________________________ 
                     ASSINATURA 

_______________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________ 

Aprovado em Reunião de Diretoria de: ____ /____ /____            _______________________
ASSINATURA 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

Categoria: □ Colaborador □ Estudante □ Benemérito □ Remido □Profissional de Investimentos

Para uso exclusivo da diretoria


