ANEXOIT

Governo do Distrito Federal
Secretaria dz Estado da Casa Civil da Governadoria
\ Coordenadona das Cidades
g Admmstragio Regional..........c..ev e

CONSULTA PREVIA

Consulta Prévian’
Data:

NOME DO SOLICITANTE:

TELEFONE:

ATIVIDADE PRETENDIDA:

ENDERECO PRETENDIDO:

TIPO DA LICENCA:

[ Licenga de Fancionamento

[7] Abvaré de Funcionamento

DADOS DA OCUPACAD:

D Ha ocupagio de Area Piblica I:Iagem da drea publica efetivamente ocupada

Folha do processo onde esté indicada a ocupacéio de drea piblica:
Observagdes:

NUMERACAO PREDIAL OFICIAL:

EXISTE LICENCIAMENTO PRE-EXISTENTE PARA O ENDERECO:

LIVRE( ) OCUPADO ( )

NATUREZA DA ATIVIDADE PRETENDIDA:

Atividade permtida pela legislaciio urbandstica?

Possut legslacao urbanistica especifica?

Area desprovida de resularizegio fundiaria?

Area Passivel de Regularizacio?

Possui Diretrizes Urbanisticas?

Possui Projeto Urbanistico Aprovado com normas urbanisticas?

Areanmal?

Fard uso de Central de GLP?

Fard uso de liquidos inflamdveis/combustiveis elon polvora?

Acapacidade total de piblico serd acina de 200 pessoas?

O subsolo terd capacidade de piblico acima de 50 pessoas?

Aatividade a ser licenciada se enquadra em algumas das hipdteses previstas no Anexo VI (atividade de
tiseo)?

Obs: Em caso positivo, imdicar o nimero da atividade comrespondente, conforme o Anexo VI

0 local teré procedimentos médicos de intemacdo e/ou sedacdo, ou uso de maca”
Oufros
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GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
el Secretaria de Fstado da Casa Civil da Governadoria
8 Coordenadoria das Cidades
Administragio Regional ........corinoerecneincen

Obs: Consulta Prévia preenchida pela respectiva Admimstracio Regional

PEGULARIDADE DA EDIFICACAO:
Projeto Aprovado  ( )
Alvari de Construgio ( o° érea: o)
Carta de Habitese (o° drea ! m)
Necessidade de Apresentacdo de Laudo Técnico da Edificacio  ( )
Outros:
ATIVIDADEDERISCO: () SIM () NA0
CONSULTAR: )
() VIGILANCIA SANITARIA () CBMDF
( ) SECRETARIA DE EDUCACAO ( }yDEFESA CIVIL
E % EBE“[-—L\ZI;[] ( }POLICTA CIVIL
. OUTROS
( ) AGEFIS ] 0)
( ) SECRETARIA DE SAUDE
ATIVIDADE PASSIVEL DE LIBERACAQ:
DF, DE DE 20
Assinatura




