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REQUERIMENTO DE CERTIDÃO DE CONFORMIDADE AMBIENTAL

Ào
Município de Doutor Pedrinho, Secretaria Municipal do Meio Ambiente,

O(a) requerente abaixo identificado solicita ao Município de __________, CERTIDÃO DE CONFORMIDADE AMBIENTAL com base nas informações e documentos fornecidos, sob os quais o requerente assume total responsabilidade.
[bookmark: _GoBack]	
Dados Pessoais do(a) Requerente 
RAZÃO SOCIAL/NOME: 
CNPJ/CPF:	
Endereço do(a) Requerente
CEP:                                                           LOGRADOURO:
COMPLEMENTO:                                      BAIRRO:
MUNICÍPIO:	 UF:	DDD/TELEFONE:
EMAIL:
Dados do Empreendimento
RAZÃOSOCIAL/NOME: CNPJ/CPF:
CÓDIGO DA ATIVIDADE:

Endereço do Empreendimento
CEP:	                                                         LOGRADOURO:	
COMPLEMENTO:                                                                  BAIRRO:
MUNICÍPIO:	UF:SC                TELEFONE:	
Dados de confirmação das coordenadas geográficas (latitude/longitude) ou planas (UTM) no sistema de projeção (DATUM) SIRGAS2000, de um ponto no local de intervenção do empreendimento.
LOCALIZAÇÃO:  Latitude(S): g:	   m:	s:		
                            Longitude(W):g:	   m:	s: 
COORDENADAS UTM x:	                    COORDENADAS UTM y:
Assinatura
Nestes termos, pede deferimento.
Local e data                            ,	    de	      de
NOME/ASSINATURA DO(A) REQUERENTE:
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