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REQUERIMENTO PARA APROVAÇÃO DO “TERMO DE ENQUADRAMENTO DE ATIVIDADE” VISANDO A EXPEDIÇÃO DO ALVARÁ DE LIBERAÇÃO FISCAL E, NA SEQUÊNCIA, ALVARÁ DE FUNCIONAMENTO NA EDIFICAÇÃO

 Exmo Sr. Prefeito do Município de Barueri

Eu ..................................................................................................................................................................................
portador do CPF nº...............................................................................,residente à ............................................................................
..........................................................................................................  nº........................., Município....................................................
 Estado..........................., venho por  intermédio deste, solicitar de V.Sa. a aprovação do TERMO DE ENQUADRAMENTO DE
 ATIVIDADE da empresa situada no imóvel abaixo: 
Nome do Estabelecimento/Empresa:...................................................................................................................................................

Endereço: .................................................................................. Nº: ............... Complemento: ...........................................................
Inscrição Cadastral do IPTU: _ _ _ _ _ . _ _ . _ _ . _ _ _ _ . _ _ . _ _ _ . _      Lote: .....................   Quadra: ......................................  
Bairro: ............................................................................................... e-mail: ......................................................................................
Inscrição Municipal Nº: ........................ Horário de Funcionamento: das................. ás............... Área utilizada:............................m²
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OBJETIVO:      Abertura       Alteração       Alvará de Funcionamento   CNPJ / CPF: ........................................................................
ATIVIDADE (S)
1. Serão exercidas, no local, as atividades constantes do artigo nº.............. do Contrato Social registrado na JUCESP, em .........../........../........, sob nº.............................................................., exceto.................................................................
.............................................................................................................................................................................................

2. .Descrever abaixo as atividades a serem exercidas no local, as quais deverão estar conforme o Contrato/ Estatuto Social a ser registrado na JUCESP, sob pena do preenchimento de novo Termo de Enquadramento e recolhimento da respectiva taxa.....................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
                                      Assinatura do Requerente:.............................................................................................................

 Fone de contato: ................................................................................
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