
   

 MINISTÉRIO DA FAZENDA    

SUPERINTENDÊNCIA DE SEGUROS PRIVADOS  

  

ANEXO VI  

CARTA DE INDICAÇÃO DO PREPOSTO  

Declaro, para os devidos fins de prova junto à Superintendência de Seguros Privados – SUSEP, que estou ciente 

da minha indicação, pela empresa (______________________________________________________ e CNPJ 

_________________________) para ser o Preposto que será responsável pela boa execução do objeto constante 

no Termo de Referência COSEP n° XX/XXXX e, ainda, que possuo todas as informações relativas à sua fiel execução.   

Nome do preposto____________________________________________________________________  

Número de CPF/ e RG do Preposto_______________________________________________________  

E-mail do Preposto ___________________________________________________________________  

Telefones do Preposto_________________________________________________________________  

  

  

Declaro que o preposto acima nomeado possuirá amplos poderes para decidir e dirimir questões relativas ao 

contrato com a SUSEP, sendo ele o contato da Contratada perante a Contratante.  

  

__________________ , _____ de _____________________ de ________   

(local e data)   

  

 Assinatura do Representante Legal da Empresa  

  

 (nome por extenso do Representante Legal da Empresa)   


