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	FORMULÁRIO DE DIAGNÓSTICO AMBIENTAL

	1. Identificação do Empreendedor

	Nome
	

	CPF / CNPJ
	
	Identidade
	
	Órgão Expedidor
	
	UF
	

	Endereço
	
	Caixa Postal
	

	Município
	
	Distrito ou localidade
	
	UF
	
	CEP
	

	DDD
	
	Fone
	
	Fax
	
	E-mail
	

	 (  ) Pessoa Física  
	(  ) Pessoa Jurídica
	Cadastro de Produtor Rural – PR
	

	Condição do Empreendedor
	(  ) Proprietário (  ) Arrendatário (  ) Parceiro (  ) Posseiro (  ) Outros

	Cargo / Função
	


	2. Identificação do Empreendimento

	Nome / Razão social
	
	Inscrição no INCRA
	

	Nome fantasia
	
	CNPJ
	

	Zona Rural?

	(  ) Sim
	Não, preencha umas das opções ao lado
	(  ) Residencial
	(  ) Comercial

	Endereço
	
	Caixa Postal
	

	Município
	
	Distrito ou Localidade
	
	UF
	
	CEP
	

	DDD
	
	Fone
	
	Fax
	
	E-mail
	

	Inscrição estadual
	
	 Inscrição municipal
	

	Os dados de correspondência são os mesmos do empreendimento
	(  ) Sim
	(  ) Não, preencha os campos abaixo

	Endereço para correspondência
	

	Caixa Postal
	
	Município
	
	UF
	
	CEP
	

	DDD
	
	Fone
	
	Fax
	
	E-mail
	


	3. qUESTIONÁRIO

	3.1 CARACTERIZAÇÃO DO EMPREENDIMENTO

	Discorra sobre a situação atual do empreendimento, descrevendo sobre toda a infraestrutura, atividades realizadas, nº de funcionários, horário de funcionamento, pavimentação, tipo de ventilação, dentre outras informações. 



	Os efluentes domésticos são tratados?                                                                     (   ) Não  (   ) Sim
Tipo de Tratamento: ________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________

	Destinação correta das embalagens de agrotóxico?                                                 (   ) Não  (   ) Sim

	Existe tratamento de resíduos sólidos?                                                                     (   ) Não  (   ) Sim
Tipo de Tratamento: ________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________

	Existe utilização de Recurso Hídrico?                                                                  (   ) Não  (   ) Sim
O uso está regularizado junto ao Órgão Ambiental responsável?                          (   ) Não  (   ) Sim
Processo nº:________________________________________________________________________________________

	A propriedade possuiu regularização de Reserva Legal?                                      (   ) Não  (   ) Sim


	4. Anexos que acompanham o presente FORMULÁRIO

Anexos obrigatórios que acompanham o relatório (considerar a apresentação dos documentos dos anexos I e II somente se as respostas ao Questionário forem positivas):

	(  ) Anexo I – Comprovantes de instalação de fossa séptica/biodigestor para tratamento dos efluentes líquidos domésticos. (Apresentação de Nota Fiscal e/ou detalhamento fotográfico no Anexo III)

	(  ) Anexo II– Comprovantes de destinação das embalagens de agrotóxicos.

	(  ) Anexo III – Relatório Fotográfico. Deverão ser apresentadas as fotos do empreendimento evidenciando a situação atual (lançamento de resíduos e efluentes, captação de águas, com as respectivas coordenadas geográficas, principais benfeitorias, infraestrutura, dispositivos de tratamento dos efluentes e resíduos, áreas de Reserva Legal e de Preservação Permanente, com as respectivas coordenadas geográficas, etc.). 

	(  ) Outros. Especificar:



	Declaro sob as penas da lei que as informações prestadas são verdadeiras e que estou ciente de que a falsidade na prestação destas informações constituem crime e infração administrativa. 

DATA ___/___/______

__________________________________

Assinatura do Requerente



