18 - 04 - 1964

MUNICIPIO DE ITARANA
Estado do Espirito Santo
Poder Executivo
SECRETARIA MUNICIPAL DE AGRICULTURA E MEIO AMBIENTE

REQUERIMENTO DE LICENGA AMBIENTAL MUNICIPAL

1. IDENTIFICAGAO DO REQUERIMENTO

Indicar a situag&o correspondente ao seu requerimento
( )1°Requerimento  ( )Renovagao/Migracao

N°do(s)Processo(s)existente(s) na SEMAMA e n° da ultima licenga/declaracao:

Tipo de licenga requerida (consultar previamente a SEMAMA, caso haja duvida quanto a licenga correta)

() Licenca Municipal Ambiental Prévia — LMAP () Licenga Municipal Ambiental de Regularizagdo — LMAR
() Licenca Municipal Ambiental de Instalagao—-LMAI () Licenca Municipal Ambiental Unica—LMAU

() Licenca Municipal Ambiental De Operagao — LMAO () Licenga Municipal Ambiental Simplificada—LMS

() Licenga Municipal Ambiental de Ampliagdo - LMAA

2. FASE DO EMPREENDIMENTO

Planejamento () Instalagao () |Operagéo- data de inicio:

3. INFORMAGOES DO REQUERENTE

Nome ou Razao Social:

CPF/CNPJ: *Telefones para contato:
Endereco:

Complemento: Bairro:
Municipio: UF: CEP:

e-mail

Inscricao Estadual:

4. INFORMACOES DA ATIVIDADE

Atividade:

Endereco:

Complemento : Bairro:
Municipio: UF: CEP:

Coordenadas Geograficas Médias/UTM ( SIRGAS 2000):

Coordenadas Geogréficas dos Vértices da Area Util / UTM ( sirgas 2000):

5. OCUPAGAO DE AREAS PROTEGIDAS POR LEI
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Atividade localiza-se em Area de Preservagdo Permanente ( APP)

Sim( ) IAPP de nascente () |APP de curso hidrico () APP de declividade

N&o ()

A atividade localiza-se em area de reserva legal? Sim( ) Nao ()
A atividade localiza-se no entorno de unidades de conservagéo? Sim () Nao ()

6. REPRESENTANTES LEGAIS

Nome:

CPF: TEL:

Endereco:

Bairro: |CEP: Municipio: U.F.

Nome:

CPF: |TEL:

Endereco:

Bairro: CEP: |Municipio: U.F.:
7.RESPONSAVEIS TECNICOS

Nome:

Endereco:
CPF: TEL:
N° de registro no 6rgao de classe:

Nome:

Endereco:
CPF: TEL:
N° de registro no 6rgao de classe:

Termo de Declaracido: Ao assinar esse documento, responsabilizo-me pelas informagdes declaradas,sob pena de agao
administrativa, civil ou penal, e estou ciente de que, caso ndo sejam apresentados os documentos obrigatérios no ato do|
requerimento, o processo sera arquivado sem devolugao das taxas eventualmente pagas. Declaro ,para os devidos fins, que as
informagoes prestadas neste requerimento sdo expressées da verdade, estando ciente das sangoes previstas em lei, pelo que
\venho requerer a Secretaria Municipal Agricultura e Meio Ambiente de Itarana expedigao da respectiva Licenga Ambiental.

Data: Assinatura do Representante Legal/Procurador

Observagio: em caso de alteracdo de qualquer campo ja preenchido pela SEMAMA, o processo sera
indeferido.

Rua Paschoal Marques N° 120 — Centro — CEP 29620-000 — Itarana — Espirito Santo — Tel.: (27) 3720-4627

2



