\ Niucleo de Protocolo
SECRETARIA MUNICIPAL DE PREFEITURA DE P7“ S aBIA A ho.

PLANEIGngm'g U B ERL AN D I A Processo: /

Data : / /
Hora:

Atendente:

Anexo: Folha(s): /

REQUERIMENTO PARA CONCESSAO DO CERTIFICADO DE
ACESSIBILIDADE NOS TERMOS DA LEI MUNICIPAL N° 12.650 DE 18 DE
ABRIL DE 2017.

(obs.: todos os campos deste requerimento sao de preenchimento obrigatdrio)

Requerente:
CNPJ/CPF: CMC:
Endereco: N°

Complemento: Bairro:
Cidade: UF:
CEP: Fone: ( )

E-mail para contato:

Requer a concessao do Certificado de Acessibilidade na forma de Lei Municipal n° 12.650

de 18 de abril de 2017 para o imodvel situado no  enderego:

° localizado no Bairro:

Check-list da documentacio anexa: (a documentacio devera estar completa para o
recebimento)

() Matricula ou transcricao atualizada do imovel, expedida em até 60 (sessenta) dias;

() documentos da empresa: CNPJ, Contrato Social;

() documentagdo pessoal do proprietario do imoével ou do representante legal, quando
representando por terceiros: copia RG, CPF e procuragdo atual se for representante legal

() Alvara de vistoria do Corpo de Bombeiros — AVCB ou autorizagdo do Corpo de Bombeiros
Militar, devidamente atualizado, quando for o caso;

() Relatorio Circunstanciado de Acessibilidade elaborado por profissional devidamente
habilitado;

() RRT/ART do relatério circunstanciado devidamente pago;

Uberlandia, de de

Assinatura do Requerente



