TERMO DE CIÊNCIA E RESPONSABILIDADE


A empresa      , pessoa jurídica de direito privado, inscrita no CNPJ/MF sob o nº      , sediada à Rua/Av.      , nº      , Zona      , Quadra      , Data      , Bairro      , por seu representante legal, Sr.(a)      , brasileiro(a), portador(a) do RG nº       e inscrito no CPF/MF sob o nº      , residente e domiciliado(a) à Rua/Av.      , nº      , Bairro      , na cidade de      , Estado do       e o proprietário do imóvel, Sr.(a)      , brasileiro(a), portador(a) do RG nº       e inscrito no CPF/MF sob o nº      , residente e domiciliado à Rua/Av.      , nº      , Bairro      , na cidade de      , Estado do      , celebram o presente termo, regendo-se pelas disposições.
Declaram que estão cientes que o imóvel em questão encontra-se irregular perante a Prefeitura Municipal de Cianorte, e comprometem-se a proceder a regularização da obra para emissão do Habite-se, onde funciona o empreendimento acima descrito, no prazo de 12 (doze) meses, prazo este concedido pela Fazenda Pública conforme Lei nº 4.397/2014. Que os mesmos se responsabilizam por tudo que vier a ocorrer na parte locada, inclusive no caso de incêndio, desabamentos e outras situações. Que este instrumento obriga não somente os signatários, como também seus herdeiros e legais sucessores. 
Decorrido o prazo acima concedido e verificado o não atendimento ao presente Termo, o Departamento de Fiscalização da Prefeitura Municipal em vistoria “in loco”, notificará a empresa acima qualificada, aplicando-lhe, conforme o caso, a pena de multa e/ou suspensão de suas atividades, observando-se o contido no Código de Postura e Código Tributário Municipal, além de qualquer outra legislação pertinente ao caso.
Por estarem justos e acertados, firmam o presente Termo de Ciência e Responsabilidade reconhecendo firma das assinaturas.

Cianorte,       de       de      .
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