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	UCP LOCALIZADA EM OUTRA UNIDADE DA FEDERAÇÃO


	IDENTIFICAÇÃO DO CONTRIBUINTE REQUERENTE

	01
	NOME COMERCIAL / RAZÃO SOCIAL / DENOMINAÇÃO

	     

	02
	Nº  INSCRIÇÃO ESTADUAL
	03
	CNPJ

	     
	     

	ENDEREÇO DO ESTABELECIMENTO

	05
	LOGRADOURO ( RUA, AV., PRAÇA, ETC.)

	     

	06
	NÚMERO
	07
	COMPLEMENTO
	08
	BAIRRO

	     
	     
	     

	09
	MUNICÍPIO
	10
	UF
	11
	CEP

	     
	MG
	     

	12
	FONE (precedido do nº do DDD)
	13
	FAX (precedido do nº do DDD)
	14
	E-MAIL

	     
	     
	     


	SÓCIO, RESPONSÁVEL OU REPRESENTANTE LEGAL DO CONTRIBUINTE REQUERENTE

	15
	NOME 

	     

	16
	CARGO NA EMPRESA
	17
	CPF 

	 FORMDROPDOWN 

	     

	18
	LOCAL/DATA
	19
	

	     
	

	
	
	
	ASSINATURA


	IDENTIFICAÇÃO DO ESTABELECIMENTO ONDE SE LOCALIZA A UCP

	

	20
	TIPO:
	 FORMCHECKBOX 

	MATRIZ
	 FORMCHECKBOX 

	FILIAL
	 FORMCHECKBOX 

	EMP. INTERDEPENDENTE
	 FORMCHECKBOX 

	CONTABILISTA
	 FORMCHECKBOX 

	OUTROS:      

	

	21
	NOME COMERCIAL / RAZÃO SOCIAL / DENOMINAÇÃO

	     

	22
	Nº  INSCRIÇÃO ESTADUAL
	23
	CNPJ
	24
	Nº INSCRIÇÃO MUNICIPAL

	     
	     
	     


	ENDEREÇO DO ESTABELECIMENTO ONDE SE LOCALIZA A UCP

	25
	LOGRADOURO ( RUA, AV., PRAÇA, ETC.)

	     

	26
	NÚMERO
	27
	COMPLEMENTO
	28
	BAIRRO

	     
	     
	     

	29
	MUNICÍPIO
	30
	UF
	31
	CEP

	     
	  
	     

	32
	FONE (precedido do nº do DDD)
	33
	FAX (precedido do nº do DDD)
	34
	E-MAIL

	     
	     
	     

	SÓCIO, RESPONSÁVEL OU REPRESENTANTE LEGAL DO ESTABELECIMENTO ONDE SE LOCALIZA A UCP

	35
	NOME 

	     

	36
	CARGO NA EMPRESA
	37
	CPF 

	 FORMDROPDOWN 

	     

	38
	LOCAL/DATA
	39
	

	     
	

	
	
	
	ASSINATURA


	DECLARAÇÃO / TERMO DE COMPROMISSO

	40
	OS ESTABELECIMENTOS ACIMA IDENTIFICADOS DECLARAM, SOB AS PENAS DA LEI, QUE OS DADOS DO ESTABELECIMENTO REQUERENTE SÃO PROCESSADOS EM EQUIPAMENTO LOCALIZADO NO ESTABELECIMENTO IDENTIFICADO NO CAMPO 21; COMPROMETENDO-SE, SOB PENA DE CANCELAMENTO DESTA AUTORIZAÇÃO, A DISPONIBILIZAR O ACESSO IMEDIATO E IRRESTRITO PELO FISCO DO ESTADO DE MINAS GERAIS ÀS INSTALAÇÕES, AOS EQUIPAMENTOS E AS INFORMAÇÕES EM MEIOS MAGNÉTICOS OU ELETRÔNICOS, REFERENTES AO ESTABELECIMENTO MINEIRO, COM FORNECIMENTO DE RECURSOS E/OU INFORMAÇÕES NECESSÁRIAS PARA AUDITORIA DE DADOS E DO SISTEMA E VERIFICAÇÃO OU EXTRAÇÃO DE QUAISQUER DADOS DE INTERESSE FISCAL, TAIS COMO SENHAS, MANUAIS DE APLICATIVOS E DE SISTEMAS OPERACIONAIS E FORMAS DE DESBLOQUEIO DE ÁREAS DE DISCO.

	
	


	PARA USO DA ADMINISTRAÇÃO FAZENDÁRIA

	41
	PROTOCOLO – IDENTIFICAÇÃO  DA  AF: 
	42
	DATA:

	43
	FUNCIONÁRIO:
	44
	MASP:
	45
	ASSINATURA:

	46
	DESPACHO/DECISÃO: O Chefe da Administração Fazendária com base nos documentos apresentados e tendo em vista a legislação vigente, declara que o pedido acima foi              DEFERIDO             INDEFERIDO, DEVENDO O CONTRIBUINTE E O ESTABELECIMENTO ONDE SE LOCALIZA A UCP OBSERVAREM AS DISPOSIÇÕES LEGAIS PERTINENTES CONTIDAS NO ANEXO VI DO RICMS/MG.

	47
	MOTIVO DO INDEFERIMENTO
	48
	DATA   
	49
	CHEFE DA AF:

	
	
	
	

	
	 
	
	
	ASSINATURA


     MOD. 06. 04. 63
SECRETARIA DE ESTADO DA 


FAZENDA DE MINAS GERAIS





FLUXO:   1º VIA : REQUERENTE > AF (PROCESSAMENTO/ARQUIVO) /  


                 2ª VIA : REQUERENTE > AF > REQUERENTE (ANEXAR AO PEDIDO DE USO APÓS DEFERIMENTO) 


                 3ª VIA : REQUERENTE > AF > ESTABELECIMENTO ONDE SE LOCALIZA A UCP (ARQUIVO).








