PREFEITURA DA ESTANCIA DE ATIBAIA | ] INSCRIGAO INICIAL

Estado de Sao Paulo [C] ALTERACAO

Secretaria de Planejamento e Finangas [ RENOVACAO

FORMULARIO PESSOA JURIDICA E PERMISSIONARIO

Nome ou Razao Social:

Endereco: N° Compl.
Bairro: Cidade: Estado: CEP: Tel.:
Area efetivamente utilizada m=: Numero de Empregados:

e-mail: Data de Inicio das Atividades:

Estabelecido: [ ] Sim [ | Nao
Identificagcado IPTU/ITR:

Endereco para correspondéncia: N° Compl.:
Bairro: Cidade: Estado: CEP: Tel.:
Atividade: INSCRIGAO No

Tipo de Alteragoes, ASSINALAR opgdes abaixo:

a)Razdo Social [] d)Capital []

b)Endereco ] e)Socios, diretores ou titular [_]

c)Atividade [] f)Outras alteragées ou comunicagées [_|
Observagoes:

Horario de Funcionamento, Discriminar:

Anuncio/Publicidade: NAO [ ]
SIM [ ] DISCRIMINAR, abaixo:

Responsabilidade do Contribuinte
- Declaragdes falsas constituem ilicito penal (Cédigo Penal, artigo 299) ensejando comunicagéo aos Orgdos de Fiscalizagdo
Tributaria e do exercicio profissional.
- A apresentacéo de documentos inexatos constitui crime de sonegacéo fiscal (Lei n® 4729/65)

Assumo a inteira responsabilidade pelas declaragées prestadas neste cadastro

Atibaia, de de 20

assinatura do contribuinte ou seu Representante legal
(assinatural/certificado Digital — Protocolo 1doc)

Responsavel Legal:
CPF: RG:
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