

solicitasosSOLICITAÇÃO PARA PARTICIPAÇÃO NO PROMPE
PRIMEIRO EMPREGO

1. Razão ou Denominação Social:
2. Endereço Completo:

Rua, nº, bairro 


Telefone ______________________ e-mail 


Cidade ____________________________________ Estado _________ CEP 


3. Forma Jurídica: 


4. Capital Social:
Subscrito R$ __________________________ Integralizado R$ 


5. Principais Sócios e Respectivas participações no Capital:
	Nome
	Qtde. de cotas ou ações
	%

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


6.  Diretoria atual (nome e cargo):
7. Pessoa para contatos (nome, endereço, telefone):
8. Tipo de empresa:
(  ) MEI                                  (  ) ME                         (  )  EPP                       (  ) LTDA                         (   ) S/A
9. Número de Empregados:

Diretos: _____________________________ Indiretos: 


10. Imóvel:
 (   ) Próprio      (   ) Alugado
11. Composição do Capital:
	Principais Sócios
	Cargo
	Integralizado em

R$ 1,00
	à Integralizar em R$ 1,00
	(%)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	
	


12. Regime de trabalho:
Número de horas dias _______________________________________

Número de dias produtivo/Ano ________________________________

14. Número de vagas pretendidas para o Primeiro Emprego: (observando quantitativo do Decreto 19.169 de 21/06/2021).
	Qualificação

(Grau de escolaridade)
	Período Integral
	Meio Período
	Número de funcionários a ser contratado

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


15. Benefícios complementares que a empresa oferecerá aos trabalhadores:

I. Renumeração superior ao mínimo nacional;                                         SIM (   )

             NÃO (   )

II. Plano de saúde;                                                                                    SIM (   )

             NÃO (   )

III. Plano odontológico;                                                                               SIM (   )

NÃO (   )

IV. Complemento salarial a título de produtividade;                                   SIM (   )

NÃO (   )

V. Outros benefícios complementares, não citados anteriormente            SIM (   )

NÃO (   )
Quais: ___________________________________________________________________
16. Anexar:
- Documentos pessoais dos sócios com titulação;
- Cartão CNPJ;
- Contrato e última alteração do Estatuto Social;

- Dois últimos balanços;
- Certidão negativa Federal, Estadual e Municipal.
Conforme informações acima, declaro participante do PROMPE.
Ponta Grossa, _______ de _________________________de 2021.

________________________________
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