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PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA
SOLICITAÇÃO PARA ISENÇÃO DE I.P.T.U. - LEI 170/2009
Eu, ______________________________________________________________________, abaixo-assinado, R.G. ______________________________, C.P.F. _________________________
domiciliado a 
____________________________________________________, nº ____________, 
Bairro _______________________________________________ solicito a isenção tributária para o      exercício do ano de ___________________ do imóvel cadastrado sob. o C.M. 6887. ____________ _______________________________________ e estando enquadrado nos termos da Lei Municipal nº 170/2009 CIENTE dos documentos necessários mencionados abaixo: 
1. (      ) Comprovante, através de laudo médico idôneo e exames respectivos;
2. (     ) Cópia da escritura do imóvel contendo a Certidão do C.R.I. de que não possui outro imóvel no Município além deste;   
3. (   ) Declaração de que é cadastrado na entidade existente no Município de apoio a portadores de Neoplasia Maligna, Síndrome da Imunodeficiência Adquirida ou Insuficiência Renal Crônica; 
4. (      ) Comprovante atualizado da Renda Familiar de no máximo 03 Salários Mínimos;
Nestes termos, pede deferimento.
Pirassununga, _________ de ____________________ de ___________.
_________________________________________
SOLICITANTE 
Telefone para contato (      ): ________________________________________________________
E-mail: _________________________________________________________________________
