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Prefeitura municipal de Mafra

ANEXO II
 FIRMA NÃO ESTABELECIDA OU ENDEREÇO PARA FINS DE CORRESPONDÊNCIA
*Preenchimento Obrigatório 
	Razão Social:

	CPF/CNPJ:

	Endereço completo:

	Tipo de ocupação:
	Residencial unifamiliar [   ]
	Fins de correspondência [  ]



FIRMA NÃO ESTABELECIDA 
	Declaro que a empresa:

	1. Não possui área física edificada para atendimento a público;

	2. Não mantém ou manterá indicativo de publicidade da atividade econômica no endereço.

	3. Não possui área física destinada a local de trabalho de funcionários;

	4. Que o imóvel localizado no endereço fornecido como sede da empresa, destina-se unicamente e exclusivamente a residência do signatário.



Declaro que o imóvel cumpre a legislação municipal, estadual e federal vigente acerca das condições de higiene, segurança, proteção ao meio ambiente, zoneamento, habitabilidade e acessibilidade.

Local _________________________________, Data ______/______/__________.
Nome sócio/responsável ___________________________________________________
C.P.F. sócio/responsável _________________________________________
Assinatura: ____________________________________
AV. Prefeito Frederico Heyse, 1386, CEP: 89.300-070; centro II – Alto de Mafra.
E-mail: trib@mafra.sc.gpv.br; telefone: 47 – 3641-4000.
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