
 

 
 

PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS 
SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTÃO DA CIDADE E MOBILIDADE URBANA 

PROCESSO N°: DATA: 

Requerente/Razão social:  
Razão social:     
Endereço:                   
Email:  

 
 
 

Telefone:  
 
 
 

REQUERIMENTO PARA VIABILIDADE TÉCNICA PARA PPCI 
 

 
 
 

DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE/OBSERVAÇÃO: 
 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

..................................................................................................................................................................... 
 
 
 

Responsável Técnico:  
 

Fone:  
 

CREA/CAU n°.:  Inscrição Municipal nº: E-mail:  
 
 
 

Nestes termos, pede-se o deferimento: 
 
 
 
 

  

PROPRIETÁRIO RESP. TÉCNICO 
 
 

Funcionário Protocolo:  
 

Matrícula:  
 
 
 

 

ASSINATURA FUNCIONÀRIO 

(  ) cópia RG/CPF ou CNPJ do requerente 
 
(  ) cópia do Alvará de Habite-se, Aprovação, Licença para Construção ou número de requerimento 
protocolado na SGCMU 
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