ANEXO C = NTCB 02

ESTADO DE MATO GROSSO
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR A
DIRETORIA DE SEGURANCA CONTRA INCENDIO E PANICO

TERMO DE MULTA N° DE / /
Tipo de vistoria: () Inopinada (] Denancia (] 1° Termo de Multa (] 20 Termo de Multa
| - DADOS DA EDIFICAQAO
Razéo Social CNPJ:
Nome Fantasia Telefone:
Endereco Bairro:
Complemento | Municipio
Responsavel pela edificagdo | RG/CPF
Ocupacgéo Risco
Area construida (m?) PSCIP ne.
Il — ESPECIFICAQAO DOS DOCUMENTOS DE VISTORIA

Documento N° do documento Data de emisséo

Il — FATOS QUE MOTIVARAM A LAVRATURA DO TERMO DE MULTA

Nao foram sanadas integralmente as irregularidades apontadas no Auto de Infracdo do Termo de Notificagdo n° de / / ,
permanecendo pendente(s) o(s) seguintes(s) item(ns):

IV — ORIENTACOES

a) De acordo com o artigo 28 da Lei estadual n° 10.402/2016, o responsavel pela edificagdo terd o prazo de 30 dias, a contar da data da lavratura deste
Termo, para recolhimento da multa;

b) De acordo com o artigo 40 da Lei estadual n° 10.402/2016, o responsavel pela edificacéo terd o prazo de 15 dias Uteis, a contar da data da lavratura deste
Termo, para apresentar a sua defesa;

c) As penalidades elencadas neste Termo ndo eximem o responsavel pela edificagdo das responsabilidades civis e penais cabiveis.

V - VALOR DA MULTA

GRUPO DA INFRAGAO E CODIGO DE IRREGULARIDADE
) . | I 1 Y, v Vi
Area da Riscoda Mg~ [0 O 04 O 1z J o2 O 113 O |ros O 1190 g |ror O 122 O
edificacdo edificacdo |22 O |12 O e O 114 O |03 O 16 O |17 O 120 O |1K15 O 1125 O
7 O 126 O |18 O 21 O 127 O
09 O 23 O 128 O
Baixo 25 3 3,5 4 45 5
Até 750 m2 Médio 6 7 8 9 10 11
Alto 15 20 25 30 35 40
—_—— Baixo 3,75 45 5,25 6 6,75 7,5
até 5 000 m? Medio 9 10,5 12 135 15 16,5
: Alto 22,5 30 37,5 45 52,5 60
) Baixo 5 6 7 8 9 10
at ffooéor?, e Medio 12 14 16 18 20 22
: Alto 30 40 50 60 70 80
) Baixo 6,25 7,5 8,75 10 11,25 125
fg'ggg ?nez Medio 15 17,5 20 225 25 27,5
: Alto 375 50 62,5 75 87,5 100

VALOR DA MULTA EM UPF/MT:

VI - EQUIPE DE VISTORIA

POSTO/GRADUACAO NOME RG CBMMT ASSINATURA

VIl — CIENTIFICACAO DE RECEBIMENTO DO RESPONSAVEL PELA EDIFICACAO

Recebi uma via deste documento de vistoria na integra, bem como tomei ciéncia dos dispositivos legais que o fundamenta.

Nome completo:

RG/CPF:

Funcéo: Assinatura

Local dia més ano as__h__min UBM




