Anexo XIV — Declaracdo de ciéncia quanto a necessidade de cumprimento da
legislacao relativa as condi¢cfes de higiene da atividade

A PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO
SUBPREFEITURA SUB -

Exmo(a). Sr(a). Subprefeito(a),

DECLARA(;AOPE CIENCIA QUANTO A NECESSIDADE DE CUMPRIMENTO
DA LEGISLACAO RELATIVA AS CONDICOES DE HIGIENE DA ATIVIDADE

Eu, ,
portador da cédula de identidade n° , CPF n° :
conforme cdpias documentais anexas, domiciliado a ,
n° , bairro , Cidade , CEP ,
venho, na qualidade de responsavel pelo estabelecimento ou profissional auténomo —
nome: , instalado a

, N°__, bairro , nhesta
Capital, inscrito no CNPJ/CPF n° ,€no CCM n° :

visando a obtencdo do Auto de Licenca de Funcionamento Condicionado, DECLARAR a
ciéncia da necessidade de cumprimento da legislacdo municipal, estadual e federal vigente
relativa as condicdes de higiene da atividade a ser licenciada.

Sao Paulo, de de

Responsavel pelo estabelecimento ou
Profissional Autbnomo

Engenheiro/Arquiteto (ou outro profissional habilitado) - juntar copias documentais:

Nome legivel: Ass.:

R.G.: CPF:

CREA/SP O CAU/SP . ART O RRT 0[O:
Domiciliado a: , n°

Bairro: Cidade: CEP:




