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FICHA PARA CADASTRO NO SILOMS DE FORNECEDOR DE PRODUTO AERONÁUTICO
(EXCETO PRODUTO QUÍMICO) (Esta ficha deve ser preenchida pela empresa)
1. DADOS CADASTRAIS

	RAZÃO SOCIAL:      

	NOME FANTASIA:      

	Nº DO CONTRATO SOCIAL:      
	Nº DA ALTERAÇÃO ATUAL:      

	CNPJ:      
	INSC. ESTADUAL:      
	INSC. MUN:      

	CADASTRO NA JUNTA COMERCIAL:      
	POSSUI CADASTRO NO SICAF:
 FORMCHECKBOX 
 NÃO

 FORMCHECKBOX 
 SIM

Nº      

	NATUREZA JURÍDICA:      
	PRINCIPAL ATIVIDADE:        

	ENDEREÇO DA INSTALAÇÃO ADMINISTRATIVA:      

	BAIRRO:      
	CIDADE:      
	CEP:      
	UF:      

	TEL:       
	FAX:      
	E-MAIL:      
	HOMEPAGE:      

	PRINCIPAL ATIVIDADE ECONÔMICA:      

	FATURAMENTO ANUAL:      
	CAPITAL SOCIAL:      

	ENDEREÇO DA INSTALAÇÃO FABRIL:      

	BAIRRO:      
	CIDADE:      
	CEP:      
	UF:      

	TEL:      
	FAX:      
	E-MAIL:      
	HOMEPAGE:      

	ENDEREÇO DO ARMAZÉM/PAIÓIS/OUTROS:      

	BAIRRO:      
	CIDADE:      
	CEP:      
	UF:      

	TEL:      
	FAX:      
	E-MAIL:      
	HOMEPAGE:      


2. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DA EMPRESA

	PROPRIETÁRIO

Nome:      

	DIRETOR EXECUTIVO (Superintendente)

Nome:      

	RESPONSÁVEL ADMINISTRATIVO

Nome:      
	Carteira Profissional nº:      

	RESPONSÁVEL TÉCNICO

Nome:      
Qualificação:      
	Carteira Profissional nº:      
Registro CREA nº:      

	RESPONSÁVEL PELA QUALIDADE

Nome:      
Qualificação:      
	Carteira Profissional nº:      
Registro CREA nº:      


3. REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA
	NOME:      
	CARGO:      


4. CONTATOS

	COMERCIAL:      
	TEL:      

	TÉCNICO:      
	TEL:      

	FINANCEIRO:      
	TEL:      


SILOMS = Sistema Integrado de Logística de Material e Serviços
5. RECURSOS HUMANOS:

	
	PROJETOS
	PRODUÇÃO
	ADM
	QUALIDADE
	OUTROS
	TOTAL

	NÍVEL SUPERIOR:
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	NÍVEL MÉDIO:
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	OUTROS
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	TOTAL
	     
	     
	     
	     
	     
	     


Obs: quando já existir interesse da empresa sobre um objeto de Edital publicado, os recursos humanos a serem empregados no referido objeto devem ser colocados entre parênteses ao lado do número total de cada categoria de RH.

6. INSTALAÇÕES

	DISTRIBUIÇÃO DE ÁREAS (m²)
	ÁREA PRÓPRIA 
	ÁREA ALUGADA
	ÁREA ARRENDADA
	ÁREA TOTAL (m²)

	ÁREA DO TERRENO
	     
	     
	     
	     

	ÁREA DE ARMAZÉM / PAIOL
	     
	     
	     
	     

	ÁREA DA ADMINISTRAÇÃO
	     
	     
	     
	     

	ÁREA DA PRODUÇÃO
	     
	     
	     
	     

	OUTRAS ÁREAS
	     
	     
	     
	     

	ÁREA TOTAL
	     
	     
	     
	     


7. SISTEMA DE GESTÃO DA QUALIDADE
Para as respostas seguintes considerar: S=Sim; N=Não; NA=Não Aplicável.
	QUESTÕES
	S
	N
	N

A

	1- A empresa possui sistema de gestão da qualidade certificado com base na NBR ISO 9001:2008?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2- A empresa possui sistema de gestão da qualidade certificado com base na NBR 15100:2002?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3- A empresa possui sistema de gestão da qualidade implantado e certificado com base no RBQA?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4- Todos os equipamentos necessários para a atividade da empresa encontram-se na própria empresa?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5- Todos os equipamentos necessários à fabricação exclusiva do objeto do edital/contrato encontram-se na própria empresa?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6- Existe plano periódico de Calibração?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	7- A atividade de calibração é exercida pela própria empresa mediante padrões rastreáveis reconhecidos nacional e internacionalmente?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	8- No caso de subcontratação do serviço de calibração, a empresa contratada tem a devida certificação para garantir a rastreabilidade metrológica?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	9- Tanto na atividade de calibração executada pela própria empresa, como na atividade de calibração subcontratada, o Plano Anual de Calibração é cumprido à risca?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	10- A empresa possui sala de Metrologia com controle de climatização?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	11- A empresa possui procedimentos efetivos de prevenção de ocorrência de não-conformidades relativas ao produto, ao processo e ao Sistema de Qualidade?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	12- A implementação da solução de não-conformidade é verificada e controlada?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	13- A empresa possui procedimentos documentados para assegurar que os produtos adquiridos, sejam matérias-primas ou partes do conjunto maior, estão em conformidade com os requisitos especificados?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	14- Existem procedimentos documentados para atividades de ensaios/inspeção dos produtos, acabados ou em processo, com o objetivo de verificar o atendimento aos requisitos especificados?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	15- Os requisitos de treinamento/qualificação do pessoal para realizar os ensaios/inspeções dos produtos acabados ou em processo, com o objetivo de verificar o atendimento aos requisitos especificados, estão de acordo com os requisitos documentados e presentes no manual/planos da qualidade?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	16- Existe controle de documentação e arquivamento dos documentos de inspeção dos produtos?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	17- Os documentos referentes ao item anterior incluem critérios para: identificação dos instrumentos, aceitação ou rejeição, local onde as inspeções são realizadas e em que condições ambientais?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	18- A empresa executa inspeções e ensaios finais nos produtos acabados de acordo com procedimentos documentados, antes de submetê-los à comissão de recebimento do CELOG/ cliente?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	19- Quando utilizando "software" para ensaio ou medição, ou mesmo referência comparativa como meio adequado para ensaio, este é conferido e periodicamente reconferido para demonstrar que é capaz de verificar a aceitabilidade do ensaio/inspeção?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	20- Os registros das reconfirmações referentes ao item anterior são mantidos e controlados como forma de evidenciar tal preocupação?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	21- A empresa possui um registro de todos os equipamentos de inspeção, medição e ensaio, incluindo, quando apropriado, dispositivos de ensaio e ferramentas fornecidas pela FAB ou outros clientes da empresa?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	22- A empresa garante a rastreabilidade do produto durante todo o processo de fabricação adotando fichas, formulários, planilhas e ordens de fabricação adequadas com as necessidades de rastreabilidade?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	23- Os itens críticos e vitais que podem interferir na qualidade do produto final, objeto do Edital, cuja rastreabilidade é necessária, estão claros e definidos?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	24- O Sistema de Qualidade da empresa está provido de controle de processo, inspeções, ensaios e testes que permitam a comprovação do nível da qualidade do produto fabricado (objeto do Edital), com a geração de registros claros, consistentes e comprovadores de suas características?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	25- O Plano de Controle de Processo descreve, para cada operação, os itens listados abaixo?
	
	
	

	a) Nome do processo/operação.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	b) Máquina/equipamento envolvido.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	c) Características a serem medidas (ex: dimensional, composição química, rosca e etc.).
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	d) Meio utilizado para realização das medições descritas no item anterior. (ex: paquímetro, trena, calibrador, certificado de conformidade, laudo químico, etc.).
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	e) Os resultados esperados nas medições e suas tolerâncias.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	f) O tamanho e a freqüência da amostra em que serão feitas as medições. (ex..: 100%, a cada lote, 5 peças a cada hora etc.)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	g) O método de controle e a forma de registro para as operações que forem necessárias.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	h) O plano de ações corretivas e preventivas.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	26- A empresa através de comprovação física e documental declara que possui:
	
	
	

	a) Local apropriado, inclusive com o "uso do solo" e o "habite-se" da prefeitura.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	b) Licença de Operação emitida por órgão governamental de saneamento ambiental.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	c) Relatório de impacto ambiental.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	d) Ações e fatos concretos com relação à saúde e segurança do trabalhador, proporcionando treinamento, fornecendo todo o Equipamento de Proteção Individual necessário e cumprindo o calendário de análise do ambiente de trabalho.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	e) Pessoas adestradas no uso correto de equipamentos de combate ao fogo, conforme NR-23.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	f) Plano de ação e mobilização junto à defesa civil para evacuação da área em caso de acidente.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	g) Técnicos da área de Segurança e Medicina do Trabalho, conforme NR-4.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	27- A empresa produz todos os componentes, subconjuntos e executa todos os serviços do produto aeronáutico que se propõem a fornecer?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	28- Caso negativo na resposta anterior, quais são adquiridos de terceiros?

(listar detalhando os terceiros e os respectivos componentes e subconjuntos)      

	
	
	


8. ABRANGÊNCIA DE MERCADO

	A empresa exportou ou exporta o produto que se propõem a fornecer ou outro produto aeronáutico?
	S
	N

	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Caso afirmativo especificar o produto, data e o destino da exportação.      



9. ABRANGÊNCIA DE PROCESSOS INDUSTRIAIS
Para as respostas seguintes considerar: S=Sim; N=Não; T= nunca realizou, sempre terceiriza.

	A empresa está habituada a fabricar peças:
	S
	N
	T
	A empresa está habituada a fabricar peças:
	S
	N
	T

	1- Usinadas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	10- Unidas por:
	
	
	

	2- Forjadas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	a. Rebitagem
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3- Estampadas/dobradas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	b. Estanhagem
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4- Termo conformadas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	c. Solda TIG
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5- Em materiais compostos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	d. Solda MIG
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6- Em elastômeros
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	e. Solda MAG
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



	7- Fundidas em:
	
	
	
	f. Solda elétrica
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	a. Aço
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	g. Costura
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	b. FeFo
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	11- Com rosca rolada
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	c. Alumínio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	12- Foto fabricadas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	d. Magnésio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	13- Usando corte a laser/jato d’agua
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	8- Em tecido e couro
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	14- Para filtros de óleo/combustível/ar
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	9- Eletroeletrônicas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	15- Outras
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



10. ABRANGÊNCIA DE TRATAMENTOS TÉRMICOS E SUPERFICIAIS
	1- Tratamento termo-quimico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	7- Níquel químico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2- Anodização
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	8- Shot Peening
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3- Cádmio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	9- Zinco
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4- Fosfatização
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	10- Oxidação
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5- Alodinização
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	11- Eliminação de hidrogênio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6- Cromo duro
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	12- Tratamento térmico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



11. ABRANGÊNCIA DE ENSAIOS NÃO DESTRUTIVOS

	1- Correntes parasitas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	5- Raio gama
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2- Ultra-som
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	6- Fluoroscopia
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3- Partículas magnéticas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	7- Líquidos Penetrantes
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4- Raio X
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



12. ABRANGÊNCIA DE METODOS DE IDENTIFICAÇÃO E RASTREABILIDADE DA PEÇA
	1- Fundida
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	9- Carimbo de borracha
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2- Forjada
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	10- Descoloração a laser
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3- Plaqueta
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	11- Pigmentação a laser
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4- Decalcomania
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	12- Ataque superficial a laser
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5- Jato de tinta
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	13- Gravação a laser
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6- Punção
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	14- Micropercussão máquina
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	7- Ataque eletroquímico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	15- Micropercussão manual
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	8- Pantográfica-usinada
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	16- Outros
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



13- ABRANGÊNCIA DE PRECISÃO E DIMENSÃO (mm)

	Eixo
	min
	máx
	Prec.
	Peça nos eixos ortogonais:
	min
	máx
	Prec.

	1- Diâmetro (Ø)
	     
	     
	     
	X
	     
	     
	     

	2- Comprimento (L)
	     
	     
	     
	Y
	     
	     
	     

	
	
	
	
	Z
	     
	     
	     


14- PROJETOS DESENVOLVIDOS

	Principais projetos desenvolvidos pela própria empresa.

	a)     

	b)     

	c)     


15- CERTIFICAÇÃO

	A empresa recebeu algum tipo de certificação de produto ou serviço?



SIM  FORMCHECKBOX 


NÃO  FORMCHECKBOX 

Caso afirmativo especificar abaixo o produto ou serviço certificado, citando o número do certificado, data da emissão e entidade emissora.

	a)     

	b)     

	c)     

	d)     


16- PARCERIAS/SUBCONTRATAÇÕES EFETIVADAS.

	PARCERIAS/SUBCONTRATAÇÕES EFETIVADAS

	1- Fornecedor de matéria-prima:      


	2- Fornecedor de produtos ou serviços:     


	3- Parceiros em desenvolvimento e projetos:     


	4- Outras informações:     



17- PRODUTOS E SERVIÇOS

	Relacione os produtos / serviços de sua empresa indicando os respectivos setores clientes conforme código:
1 - Indústria Química



4 – Exército



7 – Setor  Naval
2 – Indústria Automotiva



5 – Indústria Bélica


8 – Setor Aeroespacial
3 – Indústria Eletroeletrônica


6 – Indústria Da Construção  

9 – Outros (Especificar)

	PRODUTO / SERVIÇO
	CÓDIGO

	     
	     

	     
	     

	     
	     

	     
	     


18- PRINCIPAIS CLIENTES

	Nome da empresa
	Endereço/Cidade

	1-     
	     

	2-     
	     

	3-     
	     

	4-     
	     


19- QUANTIDADES E CARACTERÍSTICAS DOS EQUIPAMENTOS/MÁQUINAS INSTALADOS NA EMPRESA

	QTDE
	DESGNAÇÃO
	CARACTERÍSTICAS

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


20- DOCUMENTOS NECESSÁRIOS

	
	
	
	

	1
	Cartão do CNPJ  
	5
	Certificado de sistema da qualidade emitido por órgão competente

	2
	Contrato Social
	6
	Certificado de certificação de produto ou serviço (se houver)

	3
	Balanço
	7
	ART/CREA dos profissionais responsáveis e envolvidos na fabricação do produto aeronáutico.

	4
	RG e CPF dos sócios
	
	


OBS:

a) Uma (01) cópia simples acompanhada do original de cada documento acima relacionado deverá estar disponível para a verificação da Equipe de Avaliação do CELOG por ocasião da visita a ser realizada na planta industrial da empresa.
b) A critério da equipe de avaliação outros documentos poderão ser solicitados à empresa durante a visita.

c) O agendamento da visita na planta fabril será solicitado à empresa pela Subdivisão de Certificação do CELOG, quando houver a necessidade de compra de produtos que a empresa registrou como interessada em fornecer ao CELOG.  A identificação do tipo de produto de interesse é feita conforme o tipo de formulário preenchido e enviado ao CELOG.

d) No caso da empresa ter interesse em fornecer determinado objeto de edital já publicado e ainda não tenha recebido a  visita, deverá enviar uma mensagem à Subdivisão de Certificação através do fax (11) 22239323, solicitando uma visita e informando o número do edital publicado e o respectivo objeto.
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