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FORMULÁRIO CADASTRAL PARA ISENÇÃO DE LICENCIAMENTO DE ATIVIDADES POTENCIALMENTE POLUIDORAS NO MUNICÍPIO DE MARAU/RS
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	INFORMAÇÕES CADASTRAIS PARA LICENCIAMENTO

Preencher em meio digital e entregar juntamente com duas cópias impressas assinadas e com todas as folhas rubricadas pelo responsável legal do empreendimento, na falta deste, o representante deverá apresentar procuração que o habilite a assinar o mesmo. Se necessário acrescentar linhas às tabelas do formulário.


	1. Preenchimento Pelo Setor de Triagem – DEMA

	Porte:
	Potencial Poluidor:

	Código da atividade:
	Data do enquadramento: Marau,         /         /

	Custas de análise do processo: (Valor da URM para 2012 = R$ 2,6157)

	URMs
	R$

	Responsável pelo enquadramento>
	Visto DEMA:


	2. Identificação do Empreendedor/Empreendimento 

	NOME / RAZÃO SOCIAL *:

	CNPJ (CGC/MF n.º) *:
	CGC/TE n.° *:

	CPF/CIC n.° *: 

	Endereço*.: 
	n° *:

	Bairro *: 
	CEP *:
	Município *:

	Telefone *: (      ) 
	FAX *: (      ) 
	e-mail:

	End. p/ correspondência: 
	n° *:

	Bairro *: 
	CEP *:
	Município *:

	Contato - Nome *:
	Cargo *: 

	Telefone p/ contato*: (      ) 
	FAX: (      ) 
	e-mail: 

	Obs: Em caso de alteração da razão social de documento solicitado anteriormente (licença, declaração, etc), informar a 

	antiga razão social. Razão social anterior:
	


	3. Ramo de Atividade (Marcar com X conforme o Ramo de Atividade preencher o formulário complementar específico)

	 FORMCHECKBOX 
 Indústria

 FORMCHECKBOX 
 Coleta, Armazenagem e destino de Resíduos

 FORMCHECKBOX 
 Outros
	 FORMCHECKBOX 
 Comércio

 FORMCHECKBOX 
 Prestação de Serviços




	4. Informações Gerais

	4.1.Data de início de funcionamento da atividade no local: _______/_______/________

	4.2  Regime de funcionamento:

	Período de funcionamento
	Horário dos turnos
	Total de funcionários

	
	Horas/

dia
	Dias/

mês
	Meses/ano
	Manhã
	Tarde
	Noite
	Produção
	Administração
	Outras

	Normal
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Safra
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Entressafra
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	5. Áreas da empresa (em m²) 

	Área total do terreno (conforme matrícula):

	Área total construída do empreendimento:

	Área útil da atividade produtiva:

	


	6. Croquis de localização do empreendimento: 

	Rua:

Rua:

Rua:

localizar

a empresa

na quadra

(com um "x")
Rua:




	7. Abastecimento de água (*m³/mês)
	8. Principais usos da água

	 FORMCHECKBOX 
 Rede pública:
	 FORMCHECKBOX 
 Lavagem de pisos e equipamentos

	 FORMCHECKBOX 
 Poço tubular profundo (dito artesiano)**:
	 FORMCHECKBOX 
 Refrigeração circuito ( ) fechado ( ) aberto

	 FORMCHECKBOX 
 Poço escavado (cacimba):
	 FORMCHECKBOX 
 Processo produtivo (produção)

	 FORMCHECKBOX 
 Outros, quais?
	 FORMCHECKBOX 
 Sanitários

	Consumo médio de água mensal:
	 FORMCHECKBOX 
 Outros, quais?


*(1m³=1000 litros). ** Anexar a documentação construtiva do poço se for o caso e outorga do uso da água quando houver.
	9. Informações dos principais matéria-prima utilizados**
Expressar na forma de: metros (m); Quilogramas (kg); litros (L); toneladas (t) ou unidades (Un)

	Tipo de matéria-prima
	Quantidade utilizada/mês
	Forma de armazenagem

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


**Caso haja fabricação de produtos na empresa, preencher o item 9:
	10. Principais produtos fabricados e/ou comercializados por mês (se for o caso)

Expressar na forma de: metros (m); Quilogramas (kg); litros (L); toneladas (t) ou unidades (Un)

	Tipo de Produto
	Quantidade produzida/mês
	Forma de armazenagem

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	11. Relação de máquinas e equipamentos utilizados no empreendimento

	Equipamento
	Quantidade

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	12. Informações sobre os resíduos gerados na atividade

	12.1 Resíduos líquidos

	12.1.1 Efluentes Líquidos industriais

	Quantidade gerada:
	m³/mês (1 m³ = 1.000 litros)

	Características do efluente:

	 FORMCHECKBOX 
 contaminado com solventes e/ou tintas                 FORMCHECKBOX 
 alta concentração de matéria orgânica 

 FORMCHECKBOX 
 características predominantemente inorgânicas    FORMCHECKBOX 
 Oleoso 

Outras características:

	Existe tratamento de efluentes líquidos?
	 FORMCHECKBOX 
 Sim (preencha o próximo item)         FORMCHECKBOX 
 Não (vá para item 14.1.2)

	Sistema de tratamento de efluentes líquidos de processos industriais (inclusive cozinhas):

	 FORMCHECKBOX 
 Caixa de gordura
	Periodicidade da limpeza e manutenção da caixa de gordura ___________________.

	 FORMCHECKBOX 
 Sistema de tratamento (Caixa separadora água e óleo, etc.) Descrever sucintamente :



	 FORMCHECKBOX 
 Armazenamento para posterior tratamento em terceiros. (Identifique o responsável pelo recebimento no item dos resíduos sólidos de caixa de gordura no item 14)



	12.1.2 Efluentes Líquidos Sanitários

	Existe tratamento de efluentes líquidos sanitários?      FORMCHECKBOX 
 Sim (preencha o próximo item)      FORMCHECKBOX 
 Não (ir para 14.2)

	 FORMCHECKBOX 
 Fossa Séptica
	 FORMCHECKBOX 
 Filtro anaeróbio

	 FORMCHECKBOX 
 Sumidouro (poço negro)
	 FORMCHECKBOX 
 Rede Pública Pluvial

	 FORMCHECKBOX 
 Outro. Qual?
	Obs: Podem ser marcados mais de um item


	12.1.3 Corpo Receptor (local de despejo) dos Efluentes:

	Efluentes do Empreendimento:
	Esgotos sanitários:

	 FORMCHECKBOX 
 Rede pública pluvial
	 FORMCHECKBOX 
 Rede pública pluvial

	 FORMCHECKBOX 
 Rede pública mista
	 FORMCHECKBOX 
 Rede pública mista

	 FORMCHECKBOX 
 Ocorre recirculação total do efluente
	 FORMCHECKBOX 
 Disposição em solo, infiltração

	 FORMCHECKBOX 
 Arroio, córrego, rio Preencher o Nome do corpo receptor:


	12.2 Resíduos Sólidos (preencher de acordo com a geração de resíduos sólidos na empresa, acondicionamento e destino final)

	Código do resíduo / Descrição

(preencha apenas para os resíduos gerados na atividade)
	Quantidade/ Ano
	Un. de medida
	Acondicionamento*
	Destino final*

	
	
	
	Forma
	Local
	Tipo
	

	Resíduo de restaurante (restos de alimentos, erva mate, papel higiênico usado, etc.)
	
	m³
	
	
	
	

	Resíduo de varrição não perigoso. Especificar:
	
	m³
	
	
	
	

	Sucata de metais ferrosos (latas vazias, embalagens metálicas, latão, tambores, latas de alumínio) desde que não contaminadas.
	
	t
	
	
	
	

	Embalagens contaminadas (latas vazias de tinta – líquida ou spray, inseticida, óleo lubrificante, etc.)
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo de papel e papelão não contaminado
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo de papel e papelão contaminado (óleo, tinta, etc.)
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo plástico (filmes, sacos, pequenas embalagens, bombonas)
	
	peças
	
	
	
	

	Resíduo de borracha
	
	m³
	
	
	
	

	Resíduo de madeira (restos de embalagens, pallets)
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo de materiais têxteis
	
	t
	
	
	
	

	Cinzas de caldeira (inclusive forno)
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo de vidros
	
	t
	
	
	
	

	Resíduo sólido de ETE com substâncias não tóxicas (resíduos de caixa de gordura, etc.)
	
	m³
	
	
	
	

	Outros resíduos não perigosos. Especificar:
	
	t
	
	
	
	

	Resíduos de Serviços de Saúde (material infectado, agulhas, medicamentos). Especificar:
	
	t
	
	
	
	

	Óleo usado – grau alimentício  (usado)
	
	m³
	
	
	
	

	Resíduo têxtil contaminado (panos, estopas)
	
	t
	
	
	
	

	Acumuladores de energia (baterias, pilhas, assemelhados)
	
	pç
	
	
	
	

	Lâmpadas fluorescentes (vapor de mercúrio ou sódio)
	
	pç
	
	
	
	

	Outros não enquadrados nos resíduos acima (especificar):
	
	
	
	
	
	

	Códigos de acondicionamento, local de armazenamento e destino final  dos Resíduos

	Forma de acondicionamento
	Código
	Tipo de acondicionamento
	Código

	Tambores 200 L
	01
	Área fechada com telhado
	10

	Tambores/bombonas outros tamanhos
	02
	Área aberta com telhado
	11

	Caçamba/container
	03
	Área sem cobertura
	12

	A granel
	04
	Coberto com lona ou filme plástico
	13

	Fardos
	05
	Outras
	07

	Sacos plásticos
	06
	Destino final
	Código

	Outras
	07
	Vendido
	14

	Local de armazenamento
	Código
	Central de Resíduos Terceirizada
	16

	Área da empresa
	08
	Reciclado
	17

	Área fora da empresa
	09
	Doado
	18

	
	
	Recolhimento Prefeitura
	19

	
	
	Incorporado ao solo
	20


	14. Destinação Final dos Resíduos Sólidos

	Nome / Razão Social
	CPF / CNPJ
	Endereço/Fone
	Possui Licença Ambiental

	
	
	
	SIM
	NÃO
	Número

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	


	15. Emissões atmosféricas e sonoras

	Há equipamentos de combustão?  FORMCHECKBOX 
  Sim 
 FORMCHECKBOX 
  Não  

	Qual?  FORMCHECKBOX 
  caldeira      FORMCHECKBOX 
 fornalha
 FORMCHECKBOX 
 forno    FORMCHECKBOX 
 outro? (qual)

	Alimentação dos equipamentos de combustão:  FORMCHECKBOX 
  lenha  FORMCHECKBOX 
  gás  FORMCHECKBOX 
  óleo  FORMCHECKBOX 
  outro. Qual?

	Quantidade da fonte de alimentação utilizada por mês:

	Fornecedor da fonte de alimentação:

	CNPJ da empresa:

	Cadastro junto ao IBAMA caso a fonte empregada seja lenha:

	Há equipamentos de controle de emissões atmosféricas? (chaminés, ciclones, filtros, etc.)  FORMCHECKBOX 
 Sim        FORMCHECKBOX 
 Não 

	Se afirmativo, descrever o(s) equipamento(s):

	Há exalação de odores perceptíveis com da atividade fora dos limites da Empresa?  FORMCHECKBOX 
 Sim       FORMCHECKBOX 
 Não

	Há geração de ruídos no processo produtivo?  FORMCHECKBOX 
 Sim       FORMCHECKBOX 
 Não

	Há equipamentos de controle das emissões de ruídos?   FORMCHECKBOX 
 Sim       FORMCHECKBOX 
  Não

	Se afirmativo, descrever:


Dados do responsável pelo preenchimento do presente formulário (quando diferente do responsável legal pelo empreendimento)

	Nome:
	Assinatura:

	CPF:
	Telefone:

	Marau,            /             /             .
	


Declaro, sob as penalidades legais que sou responsável pelas informações contidas neste formulário e as mesmas correspondem à realidade. (Responsável legal do empreendimento)

	Nome:
	Assinatura:

	CPF:
	Telefone:

	Marau,            /             /             .
	


INFORMAÇÕES PARA ISENÇÃO DE LICENCIAMENTO AMBIENTAL DE ATIVIDADES POTENCIALMENTE POLUIDORAS

Trâmites para o licenciamento:

· Verificar se o licenciamento da atividade enquadra-se como atividade de impacto local – Decretos  Municipais 4821/2011 e 4839/12 no site:  www.pmmarau.com.br  

· Encaminhamento do formulário completo, incluindo requerimento para análise do processo e documentação específica para cada tipo de licenciamento para Departamento de Meio Ambiente para verificação da documentação e enquadramento da atividade.

·  Protocolo do processo junto ao Setor de Cadastro na Prefeitura Municipal de Marau, dando início aos trâmites e na ocasião deverão ser pagas as custas para análise do mesmo;

IMPORTANTE - O(s) processo(s) de renovação das isenções de licenças deverão ser encaminhados para análise até 120 dias antecedentes a sua data de validade, conforme CONAMA 237/97;

Orientações para o preenchimento do formulário:

· Preencher este formulário sendo: duas vias impressa devidamente assinada pelo proprietário ou representante legal da empresa (anexar documento que habilite o mesmo para tanto se o mesmo não fizer parte do contrato social da empresa).

· Caso os espaços não sejam suficientes, pode-se inserir linhas, quando necessário.

Documentos que devem ser anexados na solicitação da isenção de licença ambiental (TODOS EM DUAS VIAS):

            - Requerimento (modelo em anexo);

- Formulário devidamente preenchido;

- Certidão de zoneamento emitido pelo Departamento de Engenharia ou Secretaria de Agricultura e Desenvolvimento Rural, com indicação de classificação e existência ou não de restrições quanto ao uso proposto. Caso a certidão informe que a atividade é sujeita a Estudo de Viabilidade, este deverá ser providenciado seguindo as orientações do Decreto Municipal 4617/09 e 4625/09, antes do encaminhamento da isenção; 

           - Cópias do CPF e RG do requerente,contrato social da empresa e cartão do CNPJ.
           - Cópia do registro da área (matrícula do imóvel) atualizada em pelo menos 90 dias, ou contrato de locação;

  - Relatório Fotográfico da empresa (fotos com descrição do que representa, este deverá conter fotos da área externa, produção, armazenagem de resíduos, quando for o caso e aspectos relevantes do empreendimento, etc.)

REQUERIMENTO

	OBS. Para protocolar qualquer solicitação de documentos na Prefeitura Municipal de Marau, é necessária a apresentação de requerimento, preferencialmente em papel timbrado da empresa. No caso da empresa ser representada por terceiro, o requerimento deve ser acompanhado de procuração legal do empreendedor específica para este caso.

Como referência é apresentado a seguir, o modelo de requerimento a ser utilizado. (EXCLUIR ESTE QUADRO ANTES DE IMPRIMIR O DOCUMENTO)


...............( NOME/ RAZÃO SOCIAL/ENDEREÇO )................................. requer análise das informações anexas para solicitação de.. ISENÇÃO DE LICENÇA AMBIENTAL ...para a atividade  de.................. ( DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE – CÓDIGO CONFORME DECRETO 4821/11 e 4839/12 ).........
Nestes termos pede deferimento

_____________, ___ de _____________de _____

Assinatura

Nome legível

Endereço completo

Telefone p/contato

(Cargo, CIC/CPF)*

*este item entre parênteses só deve constar no requerimento, no caso de pessoa jurídica, representada por pessoa física que ocupa cargo na empresa (informar o cargo que ocupa e o nº do CIC/CPF).
OBS: no caso de mais de um empreendedor para o mesmo empreendimento, o requerimento deve ser assinado por todos, ou se for o caso, pelo procurador legal dos mesmos. (EXCLUIR ESTE QUADRO ANTES DE IMPRIMIR O DOCUMENTO)
À

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAU

Rua Irineu Ferlin,355

Marau – RS.
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