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SMAMA



REQUERIMENTO

.............................................................................., de CPF/CNPJ nº ....................................................

(Nome / Razão Social)
requer análise das informações a seguir apresentadas com vistas ao LICENCIAMENTO AMBIENTAL para a atividade de ................................................................................. (Descrição da Atividade*)................................................................................ ......................................................................... (Tipo de Documento Licenciatório**) ...........................................................................
................................................................................................................................................................................................................



Declaro para os devidos fins, que a minha atividade, caso aprovada, respeitará as condições estabelecidas na Licença Ambiental, conforme legislação vigente.

Nestes termos

Peço deferimento

                                     Paraí, ______ de _____________de _____ . 
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Assinatura do Responsável Legal/Procurador Legal
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Nome Legível
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Endereço completo
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Telefone p/contato


Cargo


CIC/CPF

À

Secretaria Municipal da Agricultura e Meio Ambiente - SMAMA

Setor de Licenciamento Ambiental

Av. Presidente Castelo Branco, 1033 - Centro

CEP: 95.360-000 - Paraí – RS

Caso seja assinado por terceiros, este requerimento deverá ser acompanhado de Procuração Simples para esta finalidade.

* Descrição da atividade deve estar de acordo com o CODRAM encontrado na Resolução CONSEMA 372/2018.

**Tipo de Documento Licenciatório (exemplos): Licença Prévia - LP, Licença de instalação - LI, Licença de Operação - LO, Declaração, Autorização.

INSTRUÇÕES PARA PREENCHIMENTO: Os campos marcados com asterisco (*) são de preenchimento obrigatório.

1. IDENTIFICAÇÃO DO EMPREENDEDOR

	NOME / RAZÃO SOCIAL *: 

	End.: rua/av *: 
	n° *:

	Bairro *: 
	CEP *:
	Município *:

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

	CNPJ (CGC/MF n.º) *:
	CGC/TE n.° *:

	CPF/CIC n.° *: 

	End. P/ correspondência: rua / av *:
	n° *:

	Bairro *: 
	CEP *:
	Município *:

	Contato - Nome *:
	Cargo *: 

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

	Em caso de alteração da razão social de documento solicitado anteriormente (licença, declaração, 

	etc.), informar a antiga razão social. Razão social anterior:
	


2. IDENTIFICAÇÃO DA ATIVIDADE/ EMPREENDIMENTO

	Nome da propriedade:

	Localidade (Linha, Picada, etc.)*:

	Distrito*:
	Município*:

	Acesso: (descrever como acessar a propriedade)



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

	Coordenadas geográficas * (Lat/Long)  no Sistema Geodésico, SIRGAS2000 

	Lat. (()
	-
	
	
	.
	
	
	
	
	
	
	
	Long (()
	-
	
	
	.
	
	
	
	
	
	
	

	Responsável  pela leitura no GPS

	Nome: _____________________________________________________________
	Telefone: (___)________________

	Profissão: __________________________________
	Nº Registro no Conselho Profissional: ______________________


*  Lat: Latitude; Long: Longitude

3. MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO AO DEMA
	Tipo de documento a ser solicitado:

 FORMCHECKBOX 
licença      FORMCHECKBOX 
renovação

 FORMCHECKBOX 
LP

 FORMCHECKBOX 
 LI - nº da licença anterior:....................................

 FORMCHECKBOX 
 LO   - nº da licença anterior:....................................

 FORMCHECKBOX 
 LO de regularização

	

	

	

	


4. Bacia hidrográfica na qual o Empreendimento está inserido:                                                                   .
5. Informações sobre a atividade

5.1.  Área total da propriedade *                                                                                                                                            .

5.2.  Área do projeto de cultivo*:                                                                                                                                           .

5.3. Situação legal do empreendedor em relação ao empreendimento

 FORMCHECKBOX 
 Arrendatário     FORMCHECKBOX 
 Parceiro     FORMCHECKBOX 
 Outros Especificar

5.4 Obra a ser LICENCIADA (assinalar) 

 FORMCHECKBOX 
 Açude:_________ ha (lâmina d’água)

 FORMCHECKBOX 
 Barragem: ______ ha (lâmina d’água)


 FORMCHECKBOX 
 Tanque: _______ha (lâmina d’água) 

 FORMCHECKBOX 
 Outros:_________________ ha (lâmina d’água)

5.3 Atividade a ser implantada

 FORMCHECKBOX 
 Piscicultura

 FORMCHECKBOX 
 Ranicultura

 FORMCHECKBOX 
 Ostreicultura

 FORMCHECKBOX 
 Carcinocultura

 FORMCHECKBOX 
 Miticultura

 FORMCHECKBOX 
 Culturas vegetais (Algicultura)

6. Informações sobre o projeto
6.1 Área total                                                                                     ..

6.2 Número e tamanho dos tanques:                                                 .

6.3 Tomada e saída da água com tipo de comporta; medidas de proteção                                                                       .

6.4 Tipo de despesca. .                                                                                                                                                        .

6.5Objetivos da atividade

 FORMCHECKBOX 
 subsistência                FORMCHECKBOX 
 comercialização                        FORMCHECKBOX 
 pesca esportiva 

 FORMCHECKBOX 
 pesquisa                      FORMCHECKBOX 
 repovoamento                           FORMCHECKBOX 
 ornamental

6.6. Forma de cultivo

 FORMCHECKBOX 
 extensivo                    FORMCHECKBOX 
 semi-intensivo                          FORMCHECKBOX 
 intensivo 

6.7. Dimensões e capacidade da Bacia de Sedimentação________________________________________________

6.8  Equipamentos para impedir escape de espécies exóticas_____________________________________________

7.Dados da produção: 

7.1 Tipo

 FORMCHECKBOX 
produção de alevinos           FORMCHECKBOX 
girinos          FORMCHECKBOX 
larvas ou post-larvas

 FORMCHECKBOX 
engorda                                FORMCHECKBOX 
produção de matrizes

7.2 Estimativa da produção:_________________________________________________________________________

7.3 Emprego de produtos químicos.(medicamentos veterinários/inseticidas)___________________________________

7.4 Quantidade e composição da ração:

	Quantidade de Fósforo (P/P2O5)
	Quantidade de Nitrogênio (N)

	em kg/há
	em %
	em kg/ha
	em %

	
	
	
	

	
	
	
	


7.5 Fertilizantes para produção de plâncton:

	Quantidade de Fósforo (P/P2O5)
	Quantidade de Nitrogênio (N)
	Quantidade de Matéria Orgânica

	em kg/ha
	em %
	em kg/ha
	em %
	em kg/ha
	em %

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


7.6 Densidade populacional (peixes/ha):_______________________________________

7.7 Espécie(s) a ser(em) utilizada(s)
	Espécie
	Origem
	Taxa de Conversão alimentar

	Nome Popular*
	Nome Científico
	Nativa
	Exótica
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


8. Demais informações

8.1 Uso de água subterrânea  

 FORMCHECKBOX 
 Sim.
 FORMCHECKBOX 
 Não

8.1.1Tipo de poço:    FORMCHECKBOX 
 jorrante         
 FORMCHECKBOX 
 bombeado

8.1.2 profundidade: __________________________m.

8.1.3 vazão (m3/ h) 
 FORMCHECKBOX 
 contínuo  
 FORMCHECKBOX 
 intermitente - período diário: ___________

8.1.4  Número de poços: _____________________________________________

8.1.5 Equipamento de bombeamento: __________________________________

9. Outras licenças ou cadastros
 FORMCHECKBOX 
 DRH nº __________________________

 FORMCHECKBOX 
 IBAMA nº:___________________________

 FORMCHECKBOX 
 DEFAP nº: __________________________

10.Outros usos da água:

 FORMCHECKBOX 
 irrigação.

 FORMCHECKBOX 
 abastecimento público.

 FORMCHECKBOX 
 lazer.

 FORMCHECKBOX 
 dessedentação de animais.

 FORMCHECKBOX 
 indústrias, etc.

 FORMCHECKBOX 
 outros – especifique:___________________________________________

 11. Cobertura vegetal da propriedade 

	Ecossistemas
	Área 

(ha)
	% Área Total da propriedade

	Floresta secundária em estágio inicial de regeneração
	
	

	Floresta secundária em estágio médio de regeneração
	
	

	Floresta secundária em estágio avançado de regeneração
	
	

	Campos nativos
	
	

	Banhados (áreas úmidas)
	
	

	Corpos de água (naturais e artificiais)
	
	

	Áreas de Preservação Permanente
	
	

	Sub-total
	
	

	Silvicultura
	
	

	Uso agrícola
	
	

	Sub-total
	
	

	TOTAL


12.Tipo de solo dominante: __________________________________________

13. Áreas de proteção na propriedade
	Descrição
	
	Área (ha)

	Reserva Particular do Patrimônio Natural (RPPN)
	Registro no IBAMA:
	
	

	Sítio arqueológico, paleontológico, pré-histórico, histórico.
	Lat. 
	Long 


14. Restrição de uso na propriedade

	Tipo
	Coordenada Geográfica

	
	Lat. (() inicial
	Long (()inicial
	Lat. (()inicial
	Long (()final

	Gasoduto
	
	
	
	

	Linha férrea
	
	
	
	

	Redes de alta tensão
	
	
	
	

	Tubulação de fibra óptica
	
	
	
	

	Pista de pouso
	
	
	
	


15. A Reserva Legal está averbada: 

 FORMCHECKBOX 
 Sim   FORMCHECKBOX 
 Não
16. Quanto à localização do empreendimento em relação a Unidades de Conservação:

Informe, OBRIGATORIAMENTE, a localização do empreendimento em relação à Unidades de Conservação (UC). que se encontram definidas na Lei Federal N.°9.985/2000, que institui o Sistema Nacional de Unidades de Conservação da Natureza:
	1. Não há U.C. em um raio de 10 km da localização do empreendimento 
	

	2. Dentro dos limites de uma Unidade de Conservação
	

	3. Dentro de um raio de até 10 km de uma Unidade de Conservação – Zona de Amortecimento
	

	4. Dentro da poligonal determinada pelo Plano de Manejo
	


Se houver UC (situações 2 a 4), assinale o âmbito do Gestor da UC: 

	
	Municipal
	Especificar o nome da UC:

	
	Estadual
	Especificar o nome da UC:

	
	Federal
	Especificar o nome da UC:


Observação 1: esta informação poderá ser obtida junto ao DUC/DEFAP, através do e-mail duc-defap@sema.rs.gov.br

Observação 2: caso tenha assinalado opção 2 e o “Gestor da UC” é Federal, o licenciamento ambiental será   

                          realizado pelo IBAMA.

Observação 3: caso tenha assinalado opção 2 e o “Gestor da UC” é Estadual ou Municipal, deverá ser encaminhado cópia 

                          dos documentos em meio digital quando do protocolo do processo administrativo junto ao órgão ambiental.

Observação 4: caso tenha assinalado a opção 3 ou 4, deverá ser encaminhado cópia dos documentos em meio digital

                          quando do protocolo do processo administrativo junto ao órgão ambiental.

17.  Responsabilidade legal da empresa
Responsável Técnico

	Nome:

	Formação profissional:
	Registro profissional:


Declaro que todas as informações contidas neste formulário são verdadeiras e correspondem à realidade. 

	Data:           /            /
	Carimbo do profissional:

	Assinatura:
	


Responsável legal da empresa: 

	Nome:

	Cargo:


Declaro que todas as informações contidas neste formulário são verdadeiras e correspondem à realidade. 

	Data:           /            /
	Carimbo da empresa:

	Assinatura:
	


Este documento perderá a validade caso os dados fornecidos pelo requerente não correspondam à realidade, ficando o mesmo sujeito às penalidades previstas em Lei.

ANEXO I

	
	Documentação necessária a ser entregue no DEMA
	LP
	Li
	LO.

	1. 
	Requerimento solicitando autorização, licença ou renovação da licença (formulário padrão)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2. 
	PLANTA (ou CROQUI) por propriedade, em escala de detalhamento, indicando a área de aquacultura, recursos hídricos, Áreas de Preservação Permanente (APP);  Reserva Legal proposta e uso e ocupação; 
	 FORMCHECKBOX 

	
	

	3. 
	Laudo da Biológico (fauna e flora), contendo a caracterização das formações vegetais ocorrentes, estágios sucessionais, grau de conservação, relação de espécies (nome comum e nome científico), identificação das espécies raras, endêmicas, ameaçadas .
	 FORMCHECKBOX 

	
	

	4. 
	Na hipótese da totalidade ou parte da área a ser cultivada estiver ocupada por floresta secundária em estágio inicial de regeneração (capoeira), deverá ser feitos o levantamento quali-quantitativo e a autorização para “descapoeiramento” emitida pelo DEFAP/SEMA.
	
	 FORMCHECKBOX 

	

	5. 
	Reserva Hídrica emitida pelo DRH/SEMA
	 FORMCHECKBOX 

	
	

	6. 
	Outorga dada pelo DRH/SEMA 
	
	
	 FORMCHECKBOX 


	7. 
	No caso de haver sítios arqueológicos, paleontológicos ou históricos-culturais deverá ser apresentada certidão de anuência do IPHAN, IPHAE.
	 FORMCHECKBOX 

	
	

	8. 
	Memorial descritivo do projeto, contendo informações sobre as construções, sistemas de escoamento, dados complementares sobre a vazão, períodos de deriva, medidas de segurança para o controle e prevenção de escape, descrição e cronograma de atividades e aplicação de produtos químicos.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	9. 
	Cópia(s) da(s) ART(s) do(s) técnico(s) responsável(is) pelo projeto.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	10. 
	Cópia(s) da(s) ART(s) do(s) técnico(s) responsável(is) pelos laudos técnicos
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	11. 
	Cópia(s) da(s) licença(s) anterior(es) 
	
	 FORMCHECKBOX 

	

	12. 
	Comprovante de Averbação da Reserva Legal.
	
	
	 FORMCHECKBOX 


	13. 
	Laudo Técnico para determinação de Área de Preservação Permanente, que deverá ser elaborado de acordo com a DIRETRIZ TÉCNICA Nº 001/2010 – DIRTEC, encontrada no site www.fepam.rs.gov.br em licenciamento ambiental – Normas Técnicas
	 FORMCHECKBOX 

	
	

	14. 
	Certidão da Prefeitura Municipal, informando se o empreendimento está em zona urbana ou rural e se há restrições; 
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	15. 
	Cópia da Matrícula do Registro de Imóveis, contrato de arrendamento ou posse da área do projeto;
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	16. 
	Declaração de Aptidão ao Programa Nacional de Fortalecimento da Agricultura Familiar (se for o caso).
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	17. 
	Comprovante de pagamento da atualização de documento licenciatório.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



Poderão ser solicitadas informações complementares durante a análise do requerimento.

Prefeitura Municipal de Paraí - RS
Secretaria Municipal da Agricultura e Meio Ambiente – SMAMA

Av. Presidente Castelo Branco, 1033

Fone: (54) 3477-1233/1300 
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