
Nome do subcontractor 
ou profissional a quem a 

empresa efetuou pagamento 
por prestação de serviço no 

decorrer do ano

Nome comercial ou 
fantasia caso o subcontractor

Se o subcontratado for 
pessoa  física inserir o Social 

Security ou o ITN

Se o subcontratado for 
empresa inserir o FEIN

Endereço completo do 
subcontratado  ou prestador 

de serviço

Assinatura do Subcontractor 
ou do prestador de serviço.

{

Siga as instruções abaixo de como preencher o W9


