MUNICIPIO DE MACHADO/MG
SECRETARIA DE FAZENDA

REQUERIMENTO

Eu, ,

(nacionalidade), (estado civil), residente e
domiciliado na (rua/av)

n.c ,complemento ,bairro cidade
,Estado portador(a) do  Documento
Identificagdo n.° , expedido por e CPF n.°
, representante legal da (empresa)
, com sede na (rua/av)
, n.c )
Complemento bairro ,

Machado/MG, ramo do comércio ou da indastria/tipo de servico a ser prestado

, inscritaa. no CNPJ sob o n.

, Vem

REQUERER:
ALVARA DE LICENCA PARA LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO (INICIO DE ATIVIDADE)
DATA INICIO ATIVIDADE:

ALVARA DE LICENCA PARA LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO (RENOVACAO)
ALVARA DE LICENCA PARA LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO (ALTERACAO)
ALVARA DE LICENCA PARA LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO (BAIXA)

PARALISACAO DE ATIVIDADE

INFORMACOES COMPLEMENTARES:

OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO SIM
MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL NAO SIM
Machado/MG, de de

REPRESENTANTE LEGAL
(Assinatura)
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MUNICIPIO DE MACHADO/MG
SECRETARIA DE FAZENDA

Deverdo acompanhar o Requerimento os seguintes documentos, conforme estabelecido pelo artigo 96,
paragrafo Uunico do Cédigo de Posturas do Municipio:

| - contrato social /REMP, estatuto ou certificado Microeempreendedor;
Il - CNPJ em se tratando de pessoa juridica;
Il - carteira de identidade em se tratando de pessoa fisica;

IV - alvard sanitario, quando o estabelecimento ou local for destinado a producéo, fabricacao,
beneficiamento, manipulagdo, acondicionamento, armazenamento, depdsito ou venda de alimentos, bem
como todos os demais de interesse da salde publica municipal regulamentadas pelo cédigo Sanitario
Municipal,

V- comprovante da taxa de inicio de atividade devidamente quitada;
VI - No caso de inicio de atividade apresentar a viabilidade.

VI — AVCB nos casos exigidos por lei.

MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL

| — Requerimento devidamente preenchido e assinado

Il — Comprovante de Inscri¢cdo e de Situagdo Cadastral

[Il — Certificado da Condicdo de Microempreendedor Individual

IV — Xerox da Carteira de Identidade, CPF ou carteira de motorista.

V - alvard sanitario, quando o estabelecimento ou local for destinado a producéo, fabricagéao,
beneficiamento, manipulagéo, acondicionamento, armazenamento, depdsito ou venda de alimentos, bem
como todos os demais de interesse da saude publica municipal regulamentadas pelo cddigo Sanitario
Municipal,

VI — AVCB nos casos exigidos por lei.
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