SECRETARIA DE URBANISMO E SUSTENTABILIDADE
SALA DO EMPREENDEDOR
DIVISAO DE DESENVOLVIMENTO RURAL
REQUERIMENTO

Eu ,

RG , CPF

Residente a rua: , N° :
no Municipio de Sao José dos Campos, proprietario da
empresa , com registro no CNPJ
n° , Situado a rua

Bairro no municipio de Sao José dos Campos, declaro que

pretendo realizar as atividades econdmicas relacionadas abaixo, e para tanto, venho
requerer a V.Sa. o registro de meu estabelecimento no Servico de Inspecdo Municipal e
demais licenciamentos autorizatarios nhecessarios.

Atividade Codigo CNAE

(Se necessério, utilizar o verso da folha)

Sao José dos Campos, de de 20 :

Assinatura/Carimbo

Rua José de Alencar, 123 - Centro - CEP 12209-530 - S&o José dos Campos - SP
Tel. (12) 3947.8495
E-mail: sim.produtoanimal@sjc.sp.qgov.br



mailto:sim.produtoanimal@sjc.sp.gov.br

