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           FICHA DE ADESÃO COMO

                 EMPRESA ASSOCIADA AO ILSI BRASIL

Através da cooperação de cientistas e especialistas de universidades, institutos de pesquisas, órgãos governamentais e empresas produtoras, o ILSI Brasil contribui para o melhor entendimento e a resolução de problemas científicos.

Os esforços têm sido concentrados nas áreas de nutrição, biotecnologia, qualidade e segurança dos alimentos, toxicologia de substâncias químicas, avaliação e gerenciamento de risco.

Especial ênfase é dada ao patrocínio de pesquisas, à realização de eventos técnico-científicos e à publicação de monografias e outros textos sobre assuntos da atualidade.

Os fundos para o desenvolvimento das atividades técnico-científicas do ILSI são provenientes de contribuições das Empresas Associadas e também de doações feitas por instituições internacionais, governamentais e privadas.

Adesão ao ILSI Brasil

Solicito a inscrição como Empresa Associada ao ILSI Brasil

Nome da Empresa  ................................................................................................................................................................................................

Endereço  ...............................................................................................................................................................................................................

CEP  ...............................Cidade/UF...................................................................................CNPJ..........................................................................

Principal Ramo de Atividade   ..............................................................................................................................................................................

Representante Oficial   .................................................................................................................................................................................

Cargo/Função   ......................................................................................................................................................................................................

Telefone   .............................................Fax   .....................................................E-mail   .......................................................................................

Representantes Alternos

Nome   .....................................................................................................................................................................................................................

Telefone   ........................................... Fax   .....................................................E-mail   .......................................................................................

Nome   .....................................................................................................................................................................................................................

Telefone   ............................................ Fax   .....................................................E-mail   ....................................................................................

Valor da Contribuição: R$ 31.734,00 Anuais (ano de 2021).
Modalidade de Pagamento: 
Anual ( 
Semestral ( 

Trimestral ( 

Mensal (
 (A associada indica a forma de pagamento: de uma só vez ou em parcelas, dentro das opções acima, sem acréscimo)

Data...........................................................    Assinatura...................................................................................................................

                                                             


      (identificada)

    Rua Gumercindo Saraiva, 96, Jardim Europa – Cep 01449-070  – S.Paulo – SP – Brasil

    Tel. (11) 5555-2424  E-mail: ilsibr@ilsi.org.br










