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_ FL 01/03
(IDENTIFICACAO DA EMPRESA)

A Secretaria Municipal de Planejamento Urbano e Gestdo Or¢amentaria
Departamento Técnico Administrativo

Balneério Camborit — SC

Ref. Pélo Gerador de Trafego

xXXXxXXXXXXXXXXX(NOME DA EMPRESA), pessoa juridica de direito privado, com sede a
xxxXxxxxXxXxx(ENDERECO DA EMPRESA: RUA, BAIRRO, CIDADE), inscrita no CNPJ sob 0 n°® XXXXXXXXXXXXX,
através de seu representante legal XXXXXXXXXXXXXXxxXX, portador(a) do CPF n° XxXXXXXXXXXXXXXX, vem mui
respeitosamente solicitar Andlise/Certiddo de Diretrizes para Pélo Gerador de Trafego, para o empreendimento —  (
denominado: XXXXXXXXXXXXXXXXXXX, localizado no endereco xxxxxxxxxxxxxxx (RUA, BAIRRO, CIDADE), a ser
executado por esta empresa, e que gerard um total de xxxxxxxxx vagas de estacionamento para veiculos motorizados,

conforme requerimento em anexo.

Representante Legal

Balneério Camborit, xx de xxxxxxx de 20xx.

Email, telefones e endereco da empresa.
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REQUERIMENTO DE CERTIDAO DE DIRETRIZES PARA POLO GERADOR DE TRAFEGO

01-DADOS DO EMPREENDIMENTO:
NOME DO EMPREENDIMENTO:

ENDERECO:
RESPONSAVEL TECNICO CREA/ CAU SC -
02—( ) EDIFICACAO A CONSTRUIR:  AREA TOTAL
03- ( )EDIFICACAO EXISTENTE: AREA DO EMPREENDIMENTO
HABITE-SE No

04- AREA TOTAL DO(S) LOTE(S):
DIC N°(S)

Proprietario do(s) Lote(s)

05— CARACTERIZACAO DE USOS: No DE PAVTOS —---======cscmmamaannan
() RESIDENCIAL No de Unidades
() RESIDENCIAL C/ SALAS COMERCIAIS No de Aptos------------- No de Salas Comerciais —---------

() COMERCIAL () SERVICOS () INDUSTRIAL No de Unidades -

DESCREVER A ATIVIDADE —----mmmmm e e

06 —~VAGAS DE ESTACIONAMENTO:
INDICAR O NUMERO TOTAL DE VAGAS EXISTENTES OU PREVISTOS NO PROJETO —----------------

Numero de vagas para veiculos de passeio:

Numero de Vagas para carga e descarga de mercadorias:

Numero de Vagas para portadores de necessidades especiais:

Numero de Vagas para embarque e desembarque de passageiros:

Numero de Vagas para motocicletas:
ASSINATURA DO RESPONSAVEL TECNICO:

CPF N°
ASSINATURA DO PROPRIETARIO OU REPRESENTANTE LEGAL:
ASSINATURA: CPF
DATA / / VALIDADE: 180 DIAS
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REQUERIMENTO DE CERTIDAO DE DIRETRIZES PARA POLO GERADOR DE TRAFEGO

DOCUMENTACAO NECESSARIA:

1) Anexar 2 copias de Planta de situacao contendo a Implantacdao do
empreendimento no sistema viario existente, indicando (de forma legivel) o
dimensionamento do(s) passeio(s) e da(s) area de recuo(s), inclusive dimensao e
localizacao do rebaixamento de guias de acesso ao estacionamento.

2) Anexar 2 copias da Planta do pavto. térreo em escala 1:50 (ou escala 1:100) contendo
quadro de areas do empreendimento, identificacao dos acessos para veiculos e
pedestres e informando o tipo de deslocamento vertical para veiculos (rampa,
elevador, outro);

3) Anexar 1 cépia da planta do(s) pavto(s) de garagem(s) em escala adequada,
indicando localizacao , e distribuicao de vagas de estacionamento.

4)Anexar 1 copia da consulta de viabilidade de construcdo do imével e Parecer da
Secretaria do Meio Ambiente, com dados e data de expedicao legiveis (atualizada em até
12 meses)

5)Anexar 1 cépia da matricula do imovel com dados e data de expedicdo legiveis,
(atualizada em até 90 dias)

6)Anexar 1 cdépia do contrato social da empresa responsavel pela execucao do
empreendimento(Ultima alteracao contratual).

7)Anexar requerimento de solicitacdo da Certiddo de Diretrizes para Pdlo Gerador de
Trafego, expedido pela empresa proprietaria e/ou pela empresa responsavel pela execucao
do empreendimento (conforme modelo FL 01/03), assinado pelo representante legal da
empresa.

8)Anexar formulario padrao para coleta de dados da CDPGT, preenchido, assinado e
rubricado em todas as paginas pelo proprietario ou seu representante legal e pelo
responsavel técnico (conforme modelo FL 02/03).

9)Anexar 1 copia da Certidao de Habite-se ao requerimento de CDPGT, para edificacoes
existentes.

Validade: 180 Dias
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