o PHEER Gy, ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA.
Praga Deputado Walter Vicente Gomes n2 89 Fone (48) 32650195 — CNPJ. 82.925.652/0001-00
EXMO. SR. PREFEITO MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA

Declaracaode Transag¢ao Imobilidria—DTI

19.07-1988

IMPOSTO DE TRANSMISSAO DE BENS IMOVEIS PARA USO EXCLUSIVO DA PREFEITURA
() (OBRIGATORIO) Se Financiado, anexar cépias do Contrato de financiamento e da avalia¢do
realizada pelo Avaliador designado pelo Banco Financiador NUMERO DA GUIA ITBI: ANO :

) (OBRIGATORIO) Anexar Contrato de Compra e Venda.
) (OBRIGATORIO) Anexar copia CPF , RG ou CNPJ e Comprovante de endereco do Comprador(es) e Vendedor(es).

) (OBRIGATORIO) Matricula(s) atualizada N2

) (OBRIGATORIO) Valor da negociag3o do percentual a ser adquirido do imével RS A omissdo de informacgGes
ou a prestagdo de declaragGes falsas na Declaragdo de Transagdo Imobilidria configuram hipdteses de crime contra a ordem tributdria, previsto
no art. 22 da Lei Federal n2 8.137, de 27 de dezembro de 1990, sem prejuizo das demais san¢Ges penais e administrativas cabiveis.

) (OBRIGATORIO) O(s) Comprador(es) vai(3o) residir no imével adquirido ? D Ndo D Sim

) (OBRIGATORIO) Se o imédvel for Rural, devera apresentar Croqui de localizacdo do Imével.

) Percentual do imével a ser adquirido D 100 %, outro percentual D Quanto ?

(
(
() NUumero(s) Cadastro(s) do(s) Imdvel(is)
(
(

) Se construido, quantidade de D quartos e D suites.

() A negociagdo foi intermediada por Imobilidrio ou Corretor ? D Ndo D Sim Qual ?
() Formal de partilha quando for o caso.

DADOS DO VENDEDOR: Apenas 01(um) Vendedor | | Mais de 01 (um) Vendedor

NOME:

CPF/CNPJ: ’ RG: ‘ DATA DE NASC:

ENDERECO RUA: Ne

BAIRRO: | CIDADE : CEP:

CONTATO DO VENDEDOR TELEFONICO:

DADOS DO COMPRADOR: Apenas 01(um) Comprador | | Mais de 01(um) Comprador
NOME:

CPF/CNPJ: ‘ RG: ‘ DATA DE NASC:

CIDADE DE NASCIMENTO: ‘ ESTADO NASCIMENTO:
ENDERECO RUA: Ne

BAIRRO: | CIDADE : CEP:

E_MAILDO COMPRADOR SE TIVER :

(OBRIBATORIO) CONTATO DO TELEFONICO DO COMPRADOR:

CASO TENHA MAIS DE UM COMPRADOR:

DADOS DO COMPRADOR: Apenas 01(um) Comprador | | Mais de 01(um) Comprador
NOME:

CPF/CNPJ: | RG: ‘ DATA DE NASCI:

CIDADE DE NASCIMENTO: ‘ ESTADO NASCIMENTO:
ENDEREGO RUA: Ne

BAIRRO: | CIDADE : CEP:

E_MAILDO COMPRADOR SE TIVER :

(OBRIBATORIO) CONTATO DO TELEFONICO DO COMPRADOR:

CONTATO TELEFONICO DE QUEM DEVE SER INFORMADO QUANDO DA GERAGAO DA GUIA DO ITBI:

Declaro a ciéncia que:
1) O valor declarado da negocia¢do podera ser contestado pela municipalidade através de Procedimento Administrativo, se constatada a discrepancia,
sera emitida guia complementar sobre a diferenca do valor do imposto apurado.
2) Autorizo a Secretaria de Finangas — Departamento de Tributos, a me contatar, Intimar, ou solicitar esclarecimentos pelo telefone que informei em meus
dados neste formulario, conforme adequacio a Lei Geral de Protegdo de Dados (Lei 13.709/2018).
3) Apds a emissdo da guia de ITBI do referido imdvel pelo Setor de Tributos da Prefeitura Municipal, havendo qualquer motivo da n do efetivagdo da transferéncia
do imdvel, devo solicitar o Setor de Tributos através de requerimento até 30 (trinta) dias apds o ve ncimento do recolhimento do ITBI, o cancelamento do mesmo.
4) A ndo solicitagdo do cancelamento, o débito esta sujeito a inscricdo em Divida Ativa.
5) SO sera emitida certiddo se o imdvel ndo tiver débitos.

(Obrigatério) Assinatura do comprador: DATA: / /
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