FORMULARIO PARA REQUERIMENTO DE ALTERACOES DE DADOS DO CTF/APP

ATENCAO: Este Formulario NAO DEVE SER UTILIZADO para contestacdo de notificagdo de TCFA.

N&o serdo analisados os requerimentos:
A — para alterag@es que devam ser feitas pelo préprio usuario — como nome, razéo social, endereco e e-mail. A alteracao
de e-mail para fins de recuperacéo de senha pode ser feita por e-mail, conforme instrugdes no site do Ibama;
B — sem os documentos necessarios a analise do requerimento.

1-IMPORTANTE:

1.1 — Um Unico formulario pode ser utilizado para mais de um tipo de requerimento, desde que acompanhado dos
respectivos documentos.

1.2 — Se procurador: obrigat6rio anexar a procuracdo, com poderes especificos para atos cadastrais do CTF, validade ndo
superior a dois anos e reconhecimento de firma.

1.3 — E obrigatério o preenchimento do “enderego de entrega de correspondéncia”, do item 3.
1.4 — Para protocolar copias ndo autenticadas, o requerente deve apresentar ao protocolo os respectivos originais.

1.5 — Contratos sociais e atualizagBes nos quais ndo estejam legiveis 0s respectivos registros na Junta Comercial (nimero
e data) ndo serdo considerados.

1.6 — O lbama poderd requerer a apresentacdo de informagdes complementares. O ndo atendimento, por parte do
requerente, no prazo estipulado, ensejara o arquivamento do pedido.

1.7 — A protocolizacao deste requerimento ndo substitui o Certificado de Regularidade, nem qualquer outra autorizagéo
ou licenca requerida, nos termos da legislacdo vigente.

2 - TIPO DE REQUERIMENTO (preenchimento obrigatorio):

A) () Remocéo de atividade - Informe qual é a atividade a
ser removida:

B) ( ) Retificacfo de data de inicio de atividade - Informe
a data atual e a nova data:

Data atual / /

Novadata / /

C) () Inclusdo ou Retificacdo de data de término de
atividade - Informe a data atual e a nova data:

Data atual / /

Novadata / /

D) ( ) Encerramento de Atividades ou Cadastramento
indevido, com data de término retroativa — Informe a data
retroativa: [/ /

E) ( ) Outras alterac6es cadastrais — especificar:




3— IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL LEGAL (ou da PESSOA FiSICA, SE NAO FOR PESSOA
JURIDICA)

01. Nome do Responsavel Legal 02. CPF

03. Endereco de entrega de correspondéncia 04. N° 05. Complemento
06. Bairro 07. Municipio 08. UF 09. CEP

10. E-mail 11. Telefone

4 — IDENTIFICAGAO DA PESSOA JURIDICA

12. Razdo social 13. CTF N° 14. CNPJ
(se existente)

15. Endereco 16. N° 17. Complemento
18. Bairro 19. Municipio 20. UF 21. CEP
22. E-mail 23. Telefone

5 - PROCURADOR (SE CABIVEL)

24. Nome 25.RG 26. CPF

6 — DOCUMENTACAO A SER ANEXADA A SOLICITACAO (copia autenticada)

49. ( ) Contrato Social e alteracBes vigentes, com registro na Junta Comercial. Caso 0 objeto social e/ou o processo
produtivo tenham sofrido alteragdes, informar a data em que ocorreu.

50. () Licencas/autorizagdes ambientais do Estado e/ou do Municipio, se houver.

51. () Alvara de funcionamento do Municipio.

52 () Procuracao, se for o caso.

53. ( ) Declaragdo assinada pelo responsével legal informando insumos e matérias primas — se pertinente.
54. () Outras autorizagdes/licengas de 6rgdos publicos, se pertinentes.

55. ( ) Primeira nota fiscal emitida, se pertinente.

7 - DECLARACAO

Declaro, sob as penas da lei, que todas as informagGes aqui contidas e todos os documentos que acompanham o presente
requerimento sdo a expressdo da verdade. Estou ciente de que a insuficiéncia ou incorrecdo de informagdes ensejara o
arquivamento da solicitacdo, sem prejuizo de outras medidas cabiveis, especialmente nos termos do art. 82 do decreto
n.° 6.514, de 2 de julho de 2008 (multa de R$ 1.500,00 a R$ 1.000.000,00).

Local: Data:

Nome do requerente ou procurador: Assinatura do requerente ou procurador:




