CONFEA

Conselha Federal de

Engenharia
& Agronomia

1.DADOS CADASTRAIS

REQUERIMENTO DE SERVIGOS PESSOA JURIDICA

REA-BA

Conselha Regional de Engenharia
& Agronomia da Bahia

[@)¢

Razdo Social |\ CoNSTRUCC)ES LTDA

USO DO CREA-BA

REGISTRO/PROCESSO

CNPJ (Malriz): 3 681.662/0001-62

MARQUE O SERVICO E PREENCHA OS CAMPOS INDICADOS

[ Registro PJ e SPE - campos 1 a 6, exceto 3 [ Incluséo de
[ Incluséo no

[ Baixa de Re:

[ Certidao de Registro e Quitag&o - campos 1 e 6

[, Visto para Licitagéo - campos 1 e 6

[ Visto para Execugao 180 dias - campos 1, 2, 4 e 6

[, Cadastro de Consorcio e SCP - campos 1 a 6, exceto 3

[] Baixa de Quadro Técnico - campos 1,3 e 6
[¥] Reativagéo de Registro - campos 1 a 6 (exceto 3)

Responsavel Técnico - campos 1,4 e 6 [ Alteracéo Cadastral - campos 1, € 6

Quadro Técnico - campos 1,5 e 6 Tipo . .
sp. Técnico - campos 1,3 & 6 [ Baixa de Registro - campos 1 e 6
[ outros

[ Reativagéo de Registro - campos 1 a 6 (exceto 3)

2. COMPLEMENTOS

2.1 Enderego (Av., rua, nimero, complemento, bairro, etc.)

RUA ALCEU AMOROSO LIMA

2.2 Cidade/Estado 2.3 CEP
salvador bahia 40010010
2.4 E-mail 2.5 Telefone Celular (com DDD)| 2.5 Telefone Fixo (com DDD)

IVAN_MATTOS@OUTLOOK.COM

(71) 8844-1414

2.7 Nome completo dos sdcios e/ou diretores

2.8 Cargo/fungéo 2.8 Profissao

IVAN MATOSNETO SOCIO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS
2.10 Enderego do Escritério / Filial (caso exista) REC SR
UAP“ MULTA
3. BAIXA DE RESPONSAVEL TECNICO E QUADRO TECNICO
3.1 Nome do profissional
3.2 Numero da ART de cargo e fungéo 3.3 Data do desligamento
4. RESPONSAVEL(EIS) TECNICO(S)
4.1 Nome completo do(a) profissional 4.2 CPF
IZAQUE RIOS DA COSTA JUNIOR 861.316.805-15
4.3 Endereco do(a) profissional (completo), incluindo o Municipio e Estado 4.4 CEP
RUA Paulo VI, 16, Casa, centro, SAO DOMINGOS, BA. 48895000
4.5 Titulo profissional 4.6 Registro/UF 4.7 Salario 4.8 Visto Crea-BA
ENGENHARO CIVIL 3000090608 BA R$  9.200,00 coes

4.9 Horario de trabalho - Preencha os dias com a lista suspensa e digite os horarios em formato de 00:00h

4.10 ART cargo/fungéo

S 07HO( / 12:00 - 13HO(/ 18HO(K| SEG / - SEG / - / h| BA20251197845
1° Turno 2° Turno 1° Turno 2° Turno 1° Turno 2° Turno
S 07HO( / 12:00 - / h| SEG / - SEG / - / h
1° Turno 2° Turno | 1° Tumo 2° Turno | 1° Tumo 2° Turno
4.11 Atua em outra(s) empresa(s) e/ou 6rgéos publicos?  SI3Z Qual(is) 4.12 Dias e Horarios
SEG / / SEG / /
Declaragdes
Excepciznalidade SEG / - / SEG / /
SEG / / SEG / /

Documento assinado digitalmente

IZAQUE RIOS DA COSTA JUNIOR
Data: 18/08/2025 17:27:09-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

413 w|2| Aceito min

vb

*Assinatura do(a) profiss

1 ciente de minhas responsabilidades legais. *A assinatura podera ser feita manualmente
ou digitalmente. se for Certificada.
Se a assinatura for digital, o documento ndo
devera ser escaneado apoés assinado.

4.14 Nome completo duia) « prunssiviia 4.15 CPF
4.16 Enderego do(a) profissional (completo) 4.17 CEP
4.18 Titulo profissional 4.19 Registro/UF 4.20 Salario 4.21 Visto Crea-BA
R$
4.22 Horario de trabalho - Preencha os dias com a lista suspensa e digite os horarios em formato de 00:00h 4.23 ART cargo/funcéo
SEG / - / h| SEG / - SEG / - / h
1° Turno 2° Turno 1° Turmo 2° Turno 1° Tumo 2° Turno
SEG / - / h| SEG / - SEG / - h
1° Turno 2° Turno 1° Turno 2° Tumo 1° Turno 2° Turno
4.24 Atua em outra(s) empresa(s) e/ou 6rgdos publicos?  SIM  Qual(is)? 4.25 Dias e Horarios
S / - / SEG / - /
SEG / / SEG / /
SEG / / SEG / /

4.26 [_] Aceito minha indicag&o como responsavel técnico e estou ciente de minhas responsabilidades legais. A assinatura poderé ser feita manuaimente

*Assinatura do(a) profissional

ou digitalmente. se for Certificada.
Se a assinatura for digital, o documento ndo
devera ser escaneado apoés assinado.



https://abrir.link/txkJJ
http://surl.li/injwzu

5. QUADRO TECNICO (Preencher se ndo houver anotado informagées nos quadros 4.1 a 4.26 com dados do mesmo profissional)

5.1 Nome completo do(a) profissional 5.2 CPF
5.3 Enderego do(a) profissional (completo) incluindo o Municipio e Estado 5.4 CEP
5.5 Titulo profissional [ 5.6 Registro/UF [ 5.7 Salario 5.8 Visto Crea-BA
R$
5.9 Horario de trabalho - Preencha os dias com a lista suspensa e digite os horarios em formato de 00:00h 5.10 ART cargo/fungéo
SEG / - / h| SEG / - / h| SEG / - / h
1° Tumo 2° Turno 1° Tumo 2° Turno 1° Tumo 2° Turno
SEG / - / h| sEG / - / h| sEG / - / h
1° Tumo 2° Turno | 1° Turno 2° Turno | 1° Tumo 2° Turno
5.11 Atua em outra(s) empresa(s) e/ou érgdos publicos?  SIM Qual(is)? 5.12 Dias e Horarios
SEG / - / SEG / - /
SEG / - / SEG / - /
SEG / R / SEG / B /

5.13 w|:| Aceito minha indicagdo como responsavel técnico e estou cien

*A 1

a do(a) pr

te de minhas responsabilidades legais. *A assinatura podera ser feita manualmente
ou digitalmente. se for Certificada.
Se a assinatura for digital, o documento ndo
devera ser escaneado apos assinado.

6. ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL

A empresa qualificada declara que as informagdes prestadas sdo a expressdo da vi

SALVADOR BAHIA

Local

08/18/2025

Data

erdade e nos termos da lei 5.194/66 e da(s) resolugédo(6es) especifica(s) do

CONFEA, através de seu representante legal, que ao(s) responsavel(is) técnico(s) e ao(s) demais membro(s) do quadro técnico é assegurado absoluta autonomia e
independéncia técnica, bem como o pagamento do salario minimo profissional nos termos da lei 4.950/66, termos em que pede deferimento.

A

“ goub

ificada.

Documento assinado digitalmente ¢
5 assinado.

IVAN MATTOS NETO
Data: 18/08/2025 17:30:39-0300
Verifique em https://fvalidar.iti.gov.br

Nome completo do representante legal da empresa (se procurador anexar procuragéo)

*Assinatura do representante legal da empresa

7.TAXAS E PROTOCOLO - RESERVADO AO CREA-BA

7.1 Taxas pagas através do recibo n° 7.2

Valor 7.3 Data do pagamento

8. SERVICOS X DOCUMENTOS

Servigo Solicitado Documentos

Registro ABDEeF
Visto para licitagdo ABeE
Visto para execugéo ABEGel
Certidao de registro e quitacao AeB
Inclusédo de responsavel técnico ADeF
Incluséo no quadro técnico ADeF
Baixa de Responsavel Técnico A
Baixa do quadro técnico A
Alteracéo cadastral Aeld

Anotacéo da atual diretoria Aeld
Baixa de registro AeH
Cadastro consorcio, SPE e SCP ABCDeF
Reativacéo de Registro ABCDEeF

LOCALIZE O SERVIGO SOLICITADO E VEJA NO ROL ABAIXO OS DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA O ATENDIMENTO DA SOLICITAGAO

Rol de Documentos
A - Requerimento devidamente preenchido

B - Comprovante de pagamento dos emolumentos (taxas, anuidades, etc)

C - Contrato social ou estatuto da empresa e suas alteragdes

D - ART de desempenho de cargo/funcao técnica com descrigéo das atividades
E - Certiddo de registro e quitagdo do Crea de origem (original + copia)

ou copia autenticada

F - Prova de vinculo do Responsavel Técnico com a empresa

G - Visto do(s) Respo savel(is) Técnico(s) no Crea-BA

H - Distrato social (original + cépia)

| - Contrato para execugdo dos servigos

J - Alteragdo social ou estatuto social arquivado no érgéo (original + copia)

ATENGAO

A nossa eficiéncia e o seu rapido atendimento dependem do preenchimento correto dos

formularios e da apresentacao

RESPONSABILIDADE TECNICA| POR MAIS |DE UMA EMPRESA

- Quando o profissional indicado ja é Responsavel Técnico por outra
empresa. Além dos documentos de registro ou inclusdo anexe os
documentos abaixo:
1. Requerimento do profissional solicitando excepcionalidade e
demonstragdo de compatibilidade de tempo e local de trabalho;

2. Declaragao das empresas dando ciéncia da dupla atividade do profissional;
3. Documentos das empresas informando:

- relacdo das ART’s das obras e/ou servicos em andamentos;

- relag@o das obras e/ou servigos executados e a executar no prazo de seis

meses.

| |REGISTRO DE PJ E/OU INCLUSAO DE RT DE OUTRO ESTADO

-Quando o profissional indicado é de outro estado, além dos documentos de
registro ou incluséo, anexe relagdo de obras/servigos (ART) em aberto no Crea
de origem ou domicilio.

-Comprovante de residéncia no estado.

[ VISTO PARA EXECUCAO

- Obrigatério informar enderego no estado

de todos documentos exigidos

| IRREGULARIDADES| QUE DIFICULTAM A TRAMITACAO DE PROCESSOS:

1. Preenchimento errado dos formuldrios.
2. Falta de pagamento de anuidade da empresa e dos profissionais
do quadro técnico.
3. Denominagdo da empresa em desacordo com os Artigos 4°
e 5° da Lei 5.194/66.

3.1 Artigo 4° - Para a razéo social conter as palavras “engenheiros”,
“arquitetos” e “agrénomos” a empresa deve ser formada, exclusivamente,

por tais profissionais.

3.2 Artigo 5° - Para a razéo social conter as palavras “engenharia’,
“arquitetura” e “agronomia” a empresa deve ter diretoria cuja maioria dos
componentes possuam registro no Crea.

4. Atribuicbes profissionais do Responsavel Técnico ndo condizentes com
0 objetivo social da empresa.

5. Residénciado profissionalincompativel comolocal da sede da

empresa

Rua Professor Aloisio de Carvalho Filho, n° 402, Enge

nho Velho de Brotas - Salvador/BA - CEP: 40.243-620

Contato: (71) 3453-8990 - Site: creaba.org.br E-mail: creaba@creaba.org.br



mailto:creaba@creaba.org.br
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