
                  REQUERIMENTO DE DECLARAÇÃO DE MEIO AMBIENTE    

Eu, __________________________________________________ farmacêutico (a), 
inscrito (a) neste CRF-MG, sob nº __________, declaro que conforme previsto na 
Resolução 481/08 do CFF assumo a responsabilidade por:  

a) elaborar e atuar nas políticas de meio ambiente;  
b) identificar processos, elaborar levantamentos de aspectos e impactos referentes às 
atividades de meio ambiente; 
c) identificar, estabelecer, implementar, operacionalizar, monitorar e manter 
procedimentos para viabilizar operações que estejam associadas com aspectos de meio 
ambiente;  
d) gerenciar projetos, coordenar equipes e participar de auditorias, inclusive exercendo 
funções de auditor líder;  
e) realizar análises críticas para assegurar contínua pertinência, adequação e eficácia das 
ações de meio ambiental;  

Do estabelecimento: _________________________________________________, 
situado à ________________________________________________ nº. ______, 
Bairro: ______________________, Cidade ___________________________________,  
Nº de cadastro no CRF/MG:_______________________________________________.  

Deste modo, solicito declaração deste Regional, atendendo assim, as determinações 
legais vigentes.      

______________________________________,_______de___________de__________  

Localidade e data     

_________________________________________  

Assinatura do farmacêutico(a) 


