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FICHA CADASTRAL - PRÊMIO SESI ODS 2024 

QUESTIONÁRIO PRÊMIO SESI ODS 2024 

FICHA CADASTRAL 
 

 
 
Razão social da Organização participante: _________________________________________________ 
 
 
Nome Fantasia da Organização participante: ______________________________________________ 
 
 
CNPJ:______________________________________________________________________________ 
 
 

CATEGORIA E ABRANGÊNCIA:  

(    ) AMBIENTAL:  Indústria (  )Pequena  (   )Média   (   )Grande 

Abrange temas como gestão de resíduos, água, emissões atmosféricas, energia e materiais, 

biodiversidade e o eu uso dos recursos naturais, desmatamento, poluição e mudanças climáticas, 

reduzindo assim os impactos ambientais. 

(    ) SOCIAL: Indústria (  )Pequena  (   )Média   (   )Grande 

Inclui questões trabalhistas, segurança e diversidade no trabalho, relacionamento com as 

comunidades, sociedade, clientes e fornecedores (stakeholders) e referentes à responsabilidade 

pelo produto. 

(    ) GOVERNANÇA: Indústria (  )Pequena  (   )Média   (   )Grande  

Abrange itens relacionados à governança corporativa e comportamento, como qualidade, 

diversidade, eficácia e independência do conselho administrativo, ética e combate à corrupção. 

(    ) PARCERIAS SUSTENTÁVEIS: (   )Empresa  (   ) Organização da Sociedade Civil 

Contempla soluções para problemas sociais e ambientais com resultados positivos. São projetos 
que promovem a transformação das localidades onde atuam, tendo a colaboração como um 
caminho para um futuro mais sustentável. 

 
 
ENDEREÇO:  
 
Rua:_________________________________________________________________ Nº _____ 
 
Complemento:_________________________________________________________________ 
 
Bairro:________________________________________________________________________ 
 
CEP:  _________________________________________________________________________ 
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Município:____________________________________________________________________ 
 
Estado:_______________________________________________________________________ 
 
Telefone:_____________________________________________________________________ 
 
Número de colaboradores da Organização participante: _______________________________ 
 
Nome do(a) responsável pela inscrição:_____________________________________________ 
 
E-mail do(a) responsável pela inscrição: ____________________________________________ 
 
Telefone do(a) responsável pela inscrição: __________________________________________ 
 

Área em que o responsável pela inscrição atua na Organização: _________________________ 

 

Concordo e aceito com os critérios do regulamento do Prêmio Sesi ODS? 

(   )Sim    (   ) Não 

 

Termo de Regularidade Fiscal e Trabalhista: Declaro, para fins de participação no Prêmio Sesi ODS 

2024, a minha regularidade fiscal e trabalhista perante os órgãos de fiscalização nas três esferas de 

Governo.   

(   ) Concordo    (   ) Não concordo 

 
 
 
 


