PREFEITURADE Secretaria de

-.-\ POUSOALEGRE Financas

SOLICITAGAO DE SERVICOS - SETOR ISS
DADOS DO CONTRIBUINTE

Nome:

CPF/CNPJ: | Inscri¢do Estadual:

Endereco: |N9:
Complemento: Bairro:

Cidade: | Estado: CEP: |Te|:
E-mail:

DADOS DO CONTADOR/ESCRITORIO CONTABIL/SOLICITANTE (PREENCHIMENTO OBRIGATORIO)
Nome:

CRC/CPF: [Tel:

Escritério:

BAIXA DE INSCRICAO MUNICIPAL

Inscricdo municipal/cédigo mobiliario:

Devolugdo do ALVARA: |:|Sim I:l Ndo

I:l Declaro estar ciente que:

1) Minha inscrigdo ficard PARALISADA até que a situagdo fiscal esteja regularizada;
2) O Municipio podera apurar créditos anteriores a data do protocolo da baixa e cobrar créditos vencidos e ndo pagos.

CANCELAMENTO - SETOR ISS

Pouso Alegre, de de 20

Assinatura do Solicitante (deve conferir com a assinatura do RG OU ser reconhecida firma)

DOCUMENTOS NECESSARIOS
Baixa de inscricao
-Copia do RG e CPF do contribuinte
-Termo de ciéncia e responsabilidade
-Copia do RG e CPF de sdcio cépia do cartdo do CNPJ - se pessoa juridica
-Copia do documento de constituicdo da empresa - se pessoa juridica (contrato social, requerimento
de empresario, estatuto...)
Cancelamento ISS
- Oficio explicando o motivo da solicitagdo
- Documentos comprobatadrios
- Cépia do RG e CPF
-Copia do RG e CPF de sdcio cépia do cartdo do CNPJ - se pessoa juridica
-Copia do documento de constituicdo da empresa - se pessoa juridica (contrato social, requerimento
de empresario, estatuto...)

Rua Dionisio Machado, 96 - Santa Lucia, Pouso Alegre - MG, 37553-406
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