                                          

CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE RONDÔNIA

REQUERIMENTO PARA CANCELAMENTO DA ANOTAÇÃO DE RESPONSABILIDADE TÉCNICA (ART) DO ENFERMEIRO RESPONSÁVEL TÉCNICO (ERT) 


I -Empresa/Instituição/Organização: __________________________________________
Razão Social: ________________________________________ CNES: ________________
Nome Fantasia: ____________________________ CNPJ: ___________________________

II- Enfermeiro Responsável Técnico:
Nome: _______________________________________N° do Coren-___: __________-ENF

III- Representante Legal da Empresa/Instituição/Organização:
Nome Completo: ____________________________________________________________
Cargo: ____________________________________________________________________

IV- Motivo da Solicitação do Requerimento: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________



Requero Cancelamento da Anotação de Responsabilidade Técnica do Enfermeiro Responsável Técnico.




____________________/RO, _____ de _________________ de _______.


_________________________________________________________
Assinatura/Carimbo do Enfermeiro
Responsável Técnico ou Representante Legal




_________________________________________________________________________________
Rua Marechal Deodoro,  nº 2621 – Centro -  CEP: 76.801-106–Porto Velho/RO - Fones: (69) 3223-2627 /
3223-2628 – Fax: (69) 3224-5617 – E-mail: fiscalizacaocoren.ro@hotmail.com


	________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
SEDE: Rua Marechal Deodoro, 2621 – Centro – CEP: 76.801-106 – Porto Velho/RO – Fone: (69) 3223-4737 / 99936-2716
SUBSEÇÃO ARIQUEMES: Avenida Tancredo Neves, 1989, Sala 101 – Setor 3 – CEP: 76870-023 - Ariquemes/RO – Fone: (69) 99922-2900 
SUBSEÇÃO CACOAL: Avenida São Paulo, 2873, – Centro – CEP: 76.963-821 – Cacoal/RO – Fone: (69) 99925-7994 
SUBSEÇÃO JI-PARANÁ: Avenida Marechal Rondon, 870, Sala 122 – Centro – CEP: 76.900-082 – Ji-Paraná/RO – Fone: (69) 3422-0758 / 99965-7353
SUBSEÇÃO VILHENA: Avenida Gonçalves Dias, 191, sala 03 – Centro – CEP: 76-988-055 – Vilhena/RO – Fone: (69) 99913-8601  www.coren-ro.org.br	
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