
 

 

Outros Clientes - Autorização Permanente 

Mediante este termo, autorizamos os seguintes Sr. (ª)(s) a realizarem a retirada de cargas 

permanentemente a partir do dia __/__/____. 

 

NOME RG CPF 

   

   

   

   

   

   

   

 
Tenho ciência de que a autorização tem prazo de validade de 12 meses a contar da data deste documento, sendo 
que, em caso de alteração, novo termo atualizado deverá ser enviado em substituição ao anterior. Tenho ciência de 
que essa autorização deverá ser entregue diretamente nos Terminais de Cargas envolvidos e que só é válida 5 dias 
úteis após a sua entrega. O presente termo somente será considerado válido se estiver com todos os campos 
devidamente preenchidos e com carimbo constando razão social e/ou nome fantasia + CNPJ, acompanhado do 
contrato social da empresa. Se o responsável por emitir a autorização NÃO integrar o contrato social, ou seja, se não 
for um representante legal da empresa, será necessário apresentar também uma procuração, reconhecida em 
cartório, emitida por um dos proprietários ou sócio em favor do emissor da autorização). 

 
Dados do emissor do termo para autorização de retirada: 

NOME: (nome da empresa) 

ENDEREÇO: (endereço da empresa) 

CNPJ: (CNPJ da empresa) 

EMISSOR (ª) DO TERMO: (nome do emissor) 

E-MAIL DO EMISSOR: (e-mail do emissor) 

 

CARIMBO DA EMPRESA ASSINATURA DO EMISSOR 

O preenchimento dos campos abaixo é de responsabilidade exclusiva da LATAM Cargo: 

Recebemos de ___________________________________ os seguintes documentos:  

_____ Contrato Social 

_____ Autorização Permanente _____ Procuração com firma reconhecida em cartório 

Data:                                              Senha: 
 
 

Cliente:                                 Assinatura e carimbo 
 


