PREFEITURA DE JACAREi
SECRETARIA DE MEIO AMBIENTE E PLANEJAMENTO
DIRETORIA DE MEIO AMBIENTE

out

FORMULARIO DE REQUERIMENTO

LICENCIAMENTO - ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO E
UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS (CODIGO CNAE
8610-1/02)

1. TIPO PROCESSUAL

(O LICENCA AMBIENTAL PREVIA - LP

(O LICENCA AMBIENTAL DE INSTALACAO - LI

O LICENCA AMBIENTAL DE OPERACAO - LO

(O RENOVACAO DE LICENCA AMBIENTAL DE OPERACAO - LO
(O LICENCA AMBIENTAL SIMPLIFICADA - LP/LI/LO

2. PROCESSOS DE LICENCIAMENTO ANTERIORES NA PREFEITURA OU CETESB

3. INTERESSADO
A. CONSULTA PESSOA

(O 0 EMPREENDIMENTO OBJETO DESTA SOLICITACAO POSSUI CNPJ PROPRIO.

CNPJ RAZAO SOCIAL

(O 0 EMPREENDIMENTO AINDA NAO POSSUI CNPJ PROPRIO. (Exemplo: Empreendimentos novos.)

CPF RESPONSAVEL LEGAL

NOME COMPLETO RESPONSAVEL LEGAL

ou

CNPJ MATRIZ RAZAO SOCIAL MATRIZ

O EMPREENDIMENTO NAO POSSUI E NAO POSSUIRA CNPJ PROPRIO. (Exemplo: Obras e empreendimentos de 6rgéos plblicos e autarquias, o
Q interessado pode ser a prefeitura do municipio, uma empresa concessionaria de agua e esgoto, enfim, a pessoa juridica responsavel pelo

empreendimento.)
CNPJ RAZAO SOCIAL

NOME COMPLETO

B. INFORMAGAO PESSOA FISICA/RESPONSAVEL LEGAL

CPF RG

CEP UF MUNICiPIO ‘ ‘ BAIRRO ‘
LOGRADOURO | | NUMERO | COMPLEMENTO |
CARGO | TELEFONE | E-MAIL |
&:?FORMAcc")Es PESSOA JURIDICA/EMPREENDIMENTO . . |
RAZAO SOCIAL |
NOME FANTASIA
Nome compLeto O

- _ |
CEP UF MUNICIPIO 3 BAIRRO |
LOGRADOURO | | NUMERO | COMPLEMENTO |
CARGO | TELEFONE | E-MAIL |
CAU/CREA RRT/ART | |




5. LOCALIZAGAO DO EMPREENDIMENTO
INSCRICAO IMOBILIARIA

‘CEP ‘ ‘UF ‘ MUNICIPIO ‘ ‘BAIRRO ‘
‘LOGRADOURO ‘ NUMERO ‘
COMPLEMENTO QUADRA LOTE

COORDENADAS UTM - DATUM SIRGAS 2000 - ZONA 235
LONGITUDE (M) LATITUDE (M)

6. A EMPRESA SE ENQUADRA EM ALGUMA DAS SITUACOES ABAIXO? (Desconto de 85%.)

O MICROEMPRESA - ME

(O EMPRESA DE PEQUENO PORTE - EPP

O ASSOCIACOES DE PRODUTORES RURAIS, DE ASSOCIACOES AMBIENTALISTAS E DE COOPERATIVAS, COM FATURAMENTO ANUAL IGUAL OU
INFERIOR AOS LIMITES PARA ENQUADRAMENTO COMO PEQUENA OU MICROEMPRESA DEFINIDOS POR LEI FEDERAL OU ESTADUAL

7. A EMPRESA SE ENQUADRA EM ALGUMA DAS SITUACOES ABAIXO? (Isento de taxas para todas as atividades.)
(O ADMINISTRACAO PUBLICA DIRETA, AUTARQUIAS E FUNDACOES PUBLICAS DA UNIAO, ESTADOS E MUNICIPIOS
O MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL - MEI

8. ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS (CODIGO
CNAE 8610-1/02) , ,
AREA DO TERRENO (M2) AREA CONSTRUIDA (M2) (1)

AREA DE ATIVIDADE AO AR LIVRE (M2?) (2) AREA INTEGRAL DA FONTE DE POLUICAQ OBJETO DO LICENCIAMENTO (M2) (1+2)

HAVERA SUPRESSAO DE VEGETACAO NATIVA DO BIOMA CERRADO?

O sim O NAO
DEPENDERA DE AUTORIZACAO AMBIENTAL EMITIDA NA ESFERA ESTADUAL OU FEDERAL?
O sim QO NAO

Declaro, sob as penas da lei, que as informacoes aqui contidas sao a expressao da verdade.
Estou ciente de que a Secretaria de Meio Ambiente e Planejamento podera solicitar a complementacao de documentos e informagoes.

Assinatura
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