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REQUERIMENTO DE ALVARÁ COMO AUTÔNOMO / ALTERAÇÃO DE DADOS 

Nome: 

Endereço correspondência: 

N.°:       Complemento:  CEP: 

Bairro:  Cidade: 

Estado Civil: 

E-mail:  / 

Telefone(s):       / 

CPF n.º: 

RG n.º: 

Horário de Funcionamento:  h  às  h 

☐
Atividade será exercida no local

☐
endereço será apenas para correspondência

Área Construída:  Área utilizada: 

IPTU n.º:        Quadra:       Lote: 

Requeiro, a fim de exercer regularmente as atividades empresariais neste município: 

☐
Alvará como Autônomo

☐
Alteração de Dados

Obs.: 
 
 
Início da atividade:  /  /     
 
 
 
 
 
 

Declaro, para os devidos fins de cadastramento junto a Prefeitura Municipal de Itupeva/SP, ter conhecimento 
de que a concessão do alvará, por ela expedida, não me desobriga do cumprimento das exigências legais e 
fiscais atinentes à Secretaria Estadual da Fazenda, Receita Federal, Junta Comercial do Estado de São Paulo, 
INSS e outros e que no caso de encerramento de minhas atividades, deverei providenciar o cancelamento da 
inscrição, para que não ocorram encargos no meu nome. 

Itupeva,  de  de  . 

Nome e assinatura do contribuinte ou representante legal (com procuração). 

Obs.: A falta de documento(s) solicitado(s), implicará no atraso do andamento do processo. Após a juntada do(s) mesmo(s), será 
iniciada a contagem de novo prazo. A Prefeitura de Itupeva poderá solicitar, a qualquer momento, outros documentos que julgar 
necessário.

ANEXAR OS SEGUINTES DOCUMENTOS 

 ESTABELECIDO EM ITUPEVA 

☐
 AVCB/CLCB – Laudo Bombeiros

☐
 Carteira Profissional do 

      conselho (CREA, CAU, CRECI, 

      CORE, CRF, CRO, CRM, outros) 

☐
 Comprovante de endereço 

      (energia, água ou telefone fixo)

☐
 Viabilidade municipal/Certidão 

      de uso do solo 

☐
 Habite-se 

☐
 CPF 

☐
 RG/RGE

☐
 

NÃO ESTABELECIDO EM: 

 COM HABILIDADE TÉCNICA 

☐
 Carteira Profissional do 

      conselho (CREA, CAU, CRECI, 

      CORE, CRF, CRO, CRM, outros) 

☐ Anuidade conselho recolhida ou 

      Certidão de quitação 

☐
 Comprovante de endereço 

      (energia, água ou telefone fixo)

☐
 CPF 

☐
 RG/RGE

☐
 

 

NÃO ESTABELECIDO EM: 

 SEM HABILIDADE TÉCNICA 

☐
 CPF 

☐
 RG/RGE

☐
 Comprovante de endereço 

      (energia, água ou telefone fixo)

☐
 Declaro que, trabalho a ______ 

     Ano(s) como _______________

    _________________________ 

    Considerando-me portanto, 

    perfeitamente qualificado(a) 

    para o exercício desta atividade.
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