SRSt Estado do Rio Grande do Sul
y € PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO LEOPOLDO
o B, Secretaria Municipal de Desenvolvimento Econdmico, Turistico e Tecnolégico

FORMULARIO DE REQUISIGAO DE LICENGA PARA REALIZAGAO
DE EVENTOS E PROMOGOES

Dados do Solicitante

Nome:

CPF/CNPJ:

End. Residencial/Comercial:

Bairro: Cep:

Cidade: Telefone:

Dados da Atividade Pretendida

Local da atividade:

Bairro: N°:

Descrever a atividade pretendida:

Numero esperado de circulantes:

Havera comercializagdo de produtos? ( ) NAO () SIM: Quais?

Periodo de realizacéo da atividade: / / a / /

Horario: : as

Equipamento(s) com as dimensdes (comprimento x altura x largura) que serao utilizado(s) na
atividade pretendida:

Informacgdes adicionais:

Copiadocumentos Pessoa Fisica: Cépia documentos Pessoa Juridica (empresa):
- CPF e RG; - CNPJ da empresa e CPF/RG do representante legal da
- Comprovante de enderec¢o atualizado ; empresa;
- Croqui (mapa) da localizagao da atividade com - Comprovante de endereco atualizado da empresa e de
endereco bem detalhado e contendo toda a seu representante;
estrutura pretendida e a forma de implantag&o da | - Croqui (mapa) da localizagdo da atividade com
mesma; endereco bem detalhado e contendo toda a estrutura
- Documento do veiculo CRLV, se houver veiculo | pretendidae aforma de implantacdo da mesma;
envolvido na atividade; - Alvara de Localizagao e Funcionamento ou Certidao
Informativa de Isencéo.
- Contrato Social e/ou Estatuto da empresa.

Assinatura: Data da solicitacao: / /
Nome Completo:




Para uso interno da SEDETTEC:

Pareceres:

( ) DEFERIDO ( ) INDEFERIDO

Assinatura: Data: / /
DADOS DA EMISSAO DA LICENCA

DARM N°: VALOR: RS

RECEBIMENTO DA DARM EM: / /

ASSINATURA:

LICENCA N°: VALIDADE: / /

RETIROU A LICENGA EM:

ASSINATURA:

Avenida Dom Jodo Becker, 754 — Térreo - Centro - S3o Leopoldo. Fone (51) 2200 0341

E-mail: fiscalizacao.sedettec@saoleopoldo.rs.gov.br




