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DECLARAGAO DE RESPONSABILIDADE TECNICA

Declaro para os devidos fins, junto ao Servigo de Inspecéo Municipal de

Produtos de Origem Animal - SIM/POA vinculado a Secretaria Municipal de

Agricultura e Abastecimento de Itapeva que eu,
, Médico(a)
Veterinario(a), Inscrito no Conselho Regional de Medicina Veterinaria - CRMV
sob o) n° , Registro Geral (RG)
, Cadastro de Pessoa Fisica (CPF)

, E-mail:

,residente

, na cidade de

, que sou o (a) Responsavel

Técnico (@) do estabelecimento

, CNPJ/N®

, situado

bairro

, hesta cidade, no ramo de

produtor de produtos

Comprometo-me acatar toda e qualquer Legislagcdo que disciplina a
fiscalizagdo e inspecao destes produtos e de toda orientagao, solicitagao ou
determinacdo do Servico de Inspecao Municipal de Produtos de Origem
Animal.

Por ser verdade, as duas partes assinam e dao fé.

Itapeva, de de20 .

Rua: Antonio Moulatlet n® 23 — Distrito Industrial - ltapeva/SP - Cep:18410-610
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Assinatura do Proprietario(a) ou Representante Legal

Assinatura Responsavel Técnico (a) e CRMV
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