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TERMO DE RESPONSABILIDADE E COMPROMISSO

(ALVARÁ PROVISÓRIO)

Eu, ___________________________________________________________, CPF nº, residente e domiciliado na ____________________________________________________ Proprietário/Responsável da empresa  __________________________________________

____________________________________________________________ inscrita no CNPJ nº ________________________________________________ localizada no endereço __________________________________________________________________________ Bairro ________________________________, nesta cidade, exercendo a atividade de __________________________________________________________________________________________________________________________________________ DECLARO

ter conhecimento  das Leis Municipais nº 1.524/2001 (Código Tributário Municipal), Lei 631/75 (Código de Posturas Municipais), Lei 1.753/2005 (Plano Diretor do Município), responsabilizando-me junto à Prefeitura do Município de Guaxupé/MG, pelas informações e autenticidade da(s) assinatura(s) aqui constante(s) abaixo, a saber que:

1 – Todos os documentos que instruem o presente processo de Alvará de Funcionamento Provisório são a expressão da verdade e, que responderei pessoalmente civil e criminalmente nos termos da legislação em vigor, por omissões e fatos controversos que venham a ser posteriormente apurados;

2 – Assumo toda a responsabilidade referente às exigências estabelecidas pelo Corpo de Bombeiros, principalmente a Lei Estadual de Minas Gerais 14.130/2001, comprometendo-me a cumprir, no que couber, com o disposto no Decreto Estadual (MG) 44.746/2001, inclusive quanto às providências mencionadas no artigo 25 do decreto supracitado;

3 – Estou ciente de que a apuração de qualquer irregularidade implicará na cassação do Alvará de Funcionamento Provisório, na interdição do estabelecimento e na aplicação de multas cabíveis, sem prejuízo das demais penalidades aplicáveis nas esferas administrativa, civil e penal;

4 – Sou responsável pelo presente Termo, mesmo em caso de transferência do estabelecimento, até que seja tomadas as providências para alteração do Alvará de Funcionamento;

5 – Estou ciente que o não cumprimento da legislação vigente no prazo de validade deste alvará provisório, bem como do não cumprimento do cronograma de execução do projeto apresentado, ensejará a interdição imediata do estabelecimento pelo qual sou responsável.

Guaxupé, ______, de _____________________ de __________.

	PROPRIETÁRIO e/ou RESPONSÁVEL:

	Assinatura: _________________________

Nome: _____________________________

CPF.: _____________________________


_________________________________________________________________________________
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