TERMO DE ADESAO
AUTORIZATARIO ESCOLAR
PESSOA FiSICA

[ ]
TRANSITA

Solicito ao Superintendente de Transportes e Tréansito de Itabira - TRANSITA, o credenciamento como Autorizatario Escolar Pessoa Fisica conforme disposto na
legislagdo vigente.

DADOS DO (A) SOLICITANTE

NOME DO CONDUTOR TITULAR SEXO
MAsCc [ FeEM []
ENDEREGO (RUA, AV) N° COMPLEMENTO
BAIRRO CEP CIDADE
Cl. CPF
TELEFONES E-MAIL

DADOS DO VEICULO

CAPACIDADE (LUGARES) ANO FABRICAGAO

DOCUMENTOS ANEXOS

(Todas as cdpias devem ser autenticadas)

O Copias da carteira de identidade, C.P.F e carteira nacional de habilitagdo categoria D ou E, explicitando a habilitacdo que exerce atividade remunerada;
O Copiada quitacdo militar;
O Copias da quitagdo eleitoral, comprovante de inscrigdo no INSS e Certificado de curso especializado regulamentado pelo CONTRAN;
O  Atestado médico de sanidade fisica e mental dentro do prazo de validade;
O Copia do comprovante de enderego;
O Comprovagdo de néo ter cometido nenhuma infragdo grave ou gravissima, ou ser reincidente em infragdes médias durante os Gltimos 12 (doze) meses;
O  Certiddes negativas de distribui¢do de feitos criminais dentro do prazo de validade, emitidas pelos seguintes 6rgdos: Justica Federal, Justiga Estadual da
Comarca de Itabira e Juizado Especial Criminal de Itabira.
O  Certiddes Negativas de Feitos Criminais emitidas pela Justiga Estadual e do Juizado Especial Criminal da Comarca na qual sou domiciliado/residente.
O 02 (duas) fotos de identificacéo.
O Comprovante de propriedade, arrendamento ou comodato, ou ainda, autorizagdo formal para conduzir algum veiculo de Transporte Escolar;
O Carteira de trabalho assinada pela empresa ou pelo condutor titular, tratando-se de condutor auxiliar;
O Identificacdo do veiculo registrado para o transporte de passageiros a ser utilizado na prestacdo do servico, acompanhada de cépia autenticada do respectivo
Certificado de Registro e Licenciamento de Veiculo — CRLV;
O Laudo de Inspecédo Técnica - LIT do veiculo a ser utilizado na prestagéo do servigo;
O Comprovante de pagamento dos encargos municipais relativos as respectivas autorizagdes.
Declaro, sob as penas da lei, que as informagdes prestadas sdo expressdo da verdade.
Itabira, ___ de de Assinatura do (a) solicitante:
SITUACAO
APROVADO [ | REPROVADO [ |
Itabira, de de Assinatura e matricula do Representante da TRANSITA:

Assinatura e matricula do Diretor de Transporte Publico:

Motivo da reprovacéo:

Em anexo documento de ciéncia do indeferimento.

Assinatura e matricula do representante da TRANSITA:

TERMO DE CIENCIA E COMPROMISSO

Declaro ter ciéncia inequivoca que a Autorizagdo é um ato administrativo unilateral, discriciondrio, precario e se rege pelo Regulamento do Servico de Transporte
Escolar do municipio de Itabira e me comprometo a respeitar e cumprir todas as normas pertinentes.

Itabira, de de Assinatura do (a) Autorizatario (a):

TERMO DE ADESAO

A Superintendéncia de Transportes e Transito de Itabira - TRANSITA, por seu Superintendente, outorga ao requerente autorizagdo para a prestacdo de Servico
Publico de Transporte Escolar no municipio de Itabira e registra com o nimero

Itabira, de de Assinatura do Superintendente:




