Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 8" Regiio- CREFITO-8
Rua Padre Germano Mayer, 2272 - Hugo Lange — Curitiba-PR — 80040-170| Fone: 0800-645-2009
www.crefito8.gov.br

REQUERIMENTO DE SOLICITACAO DE BAIXA

UNIVERSIDADES E LOCAIS DE ESTAGIO

PREENCHIMENTO COM LETRA DE FORMA

IImo. Sr.
DD. Presidente do Crefito-8

CNPJ: [ | e -

Razdo Social: | | [ [ [ | | [ L

N e 0 e e
Nome Fantasia: | | | | | | | | | | |

Cidade:| | [ | | | | [ [ [ | |Estado:| | | Fone: | || [ [ [ [ | | [ [ |

Celular:| | [ [ [ | | [ [ [ [ ||

E-mail: | | | | e
Vem a presenca de V. Sa. REQUERER BAIXA do Local de Estagio RE n° por ndo possuir

mais o servi¢o de Fisioterapia / Terapia Ocupacional.

NESTES TERMOS, PECO DEFERIMENTO.

Local e data s de de

Assinatura e carimbo do Responsavel Legal




