
PREFEITURA MUNICIPAL DE MANTENÓPOLIS 
      ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 

      SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE 
 

Rua: São José, nº 361 - Mantenópolis/ES - CEP: 29770-000 
E-mail: meioambiente@mantenopolis.es.gov.br 

  

 

REQUERIMENTO DE LICENÇA AMBIENTAL 

(   ) Licença Prévia - LP.........................(    ) Prorrogação...........(   ) Ampliação 
(   ) Licença de Instalação – LI..............(    ) Prorrogação...........(   ) Ampliação.......(   )  Renovação 
(   ) Licença de Operação – LO...................................................(   ) Ampliação.......(   )  Renovação 
(    ) Licença Simplificada – LS .................................................................................(   )  Renovação 
(    ) Licença ÚNICA - LU 
(    ) Licença de Regularização – LR 
 
FASE DO EMPREENDIMENTO 
 
(   ) Planejamento 
(   ) Instalação 
(   ) Operação - data de início da operação:   
1 – Número do processo/protocolo (se houver):  
2 – Número da Licença anterior (se houver):   ***** 
 
3 - DADOS DO REQUERENTE 
 
Nome ou Razão social:  
CPF/CNPJ:  
Endereço:  
Complemento:                                Distrito/Bairro: 
Município:                                        UF:             CEP:  
E-mail:                                                                      Telefone:  
 
4 - DADOS DA ATIVIDADE 
 
Código:                                              CNAE:                                  
Atividade:  
Endereço:  
Complemento:                                 Distrito/Bairro:  
Município:  
Coordenadas UTM (SIRGAS 2000):  
 
5 – REPRESENTANTES LEGAIS: 
 
Nome:  
Endereço:  
Complemento:                                    Distrito/Bairro: 
Município:                                            UF:              CEP:  
 
 
 



PREFEITURA MUNICIPAL DE MANTENÓPOLIS 
      ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 

      SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE 
 

Rua: São José, nº 361 - Mantenópolis/ES - CEP: 29770-000 
E-mail: meioambiente@mantenopolis.es.gov.br 

  

 
6 - RESPONSÁVEL TÉCNICO  
 
Nome:________________________________________________________________________ 
Endereço: ____________________________________________________________________ 
CPF: ______________________________Telefone:___________________________________ 
N° Registro Profissional correspondente (CREA; CRBIO; CFTA; CRT): 
N° Cadastro Técnico Municipal: 
 
7 - DADOS PARA CORRESPONDÊNCIA 
 
Nome:  
Endereço:  
Complemento:                                    Distrito/Bairro: 
Município:                                            UF:             CEP:  
 
 
 
 
8 - N° DE DOCUMENTOS EM ANEXOS:__________________________________________ 
 
 
Declaro, para devido fins que o desenvolvimento de atividade relacionada neste requerimento 
realizar-se-á de acordo com os dados transcritos e anexos indicados no item 08 (oito) pelo que 
venho requere à Secretaria Municipal de Meio Ambiente de Mantenópolis a expedição da 
respectiva Licença. 
 
 
 
Local e Data: Mantenópolis ES        /       /           . 

 

 

 

 

______________________________________________/______________________________ 
NOME LEGÍVEL                                                                      ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL 

 

 

 


