
 
 

CADASTRO CONSELHO FEDERAL DE NUTRICIONISTAS 
CONSULTÓRIOS DE 

NUTRIÇÃO 
CONSELHO REGIONAL DE NUTRICIONISTAS - CRN-2 
Criado pela Lei nº. 6583, 20/10/1978. 

 
FICHA CADASTRAL 

 
 

 

Nutricionista: ________________________________________________________________ 
 
CRN-2: ___________________                     Celular: (____) ___________________________ 
 
Razão Social: ________________________________________________________________ 
 
CNPJ (se houver empresa constituída): ____________________________________________ 
 
Endereço do consultório: _______________________________________________________ 
 
Bairro: __________________________________                        CEP: ___________________ 
 
Município: ___________________________________________          Estado: ____________ 
 
Telefone: (____) ___________________________ 
 
Horário de funcionamento: _____________________________________________________ 
 
Número de inscrição no cadastro fiscal do ISS: ______________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 

______________________________________________________________________ 
Local e data 

 
 

_________________________________________________ 
Assinatura do profissional 

 
 
 
 
 
 

______________________________________________________________________ 
 

Documentos em anexo: 
 

1. Cópia da inscrição no cadastro fiscal do ISS (Secretaria da Fazenda Municipal); 
2. Cópia do comprovante de endereço do consultório. 


