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REQUERIMENTO DE APROVAÇÃO PRÉVIA DE
PROJETO PARA ESTABELECIMENTO DE PRODUTOS

DE ORIGEM ANIMAL

Ilmo Sr.

Diretor do S.I.M. – Franca (SP)

A empresa  ___________________________________________________________,

CNPJ  n°___________________________,  estabelecida  à  (Rua,  Avenida,  Rodovia)

____________________________________  nº  ___________,  bairro

____________________,  município  de  FRANCA  (SP),  CEP  ______________,

telefone ( ___ ) ______________________, representada pelo seu Responsável Legal

(proprietário  ou  preposto),  Sr(a)  ____________________________________

___________________________, RG n°________________, CPF n°_____________,

residente  à  (Rua,  Avenida,  Rodovia)  _____________________________,  nº

________, bairro __________________, município de ______________ ( ___ ), CEP

__________, telefone ( __ ) ____________, e-mail __________________________,

atividade principal ___________ _______________________________, vem requerer

a Aprovação Prévia do Projeto objetivando registro no S.I.M. – Serviço  de Inspeção

Municipal. 

Para tanto, segue em anexo: 1) – Memorial Descritivo da Construção, 2) – Memorial

Econômico Sanitário,  3) – Planta Baixa,  4) – Planta de Fachada,  5) – Fluxograma e

6) – Mapa de Localização do estabelecimento.

Nestes termos,

Pede deferimento,

Franca, _______ de _________________ de ________

________________________________________
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