S

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL SECRETARIA DA
AGRICULTURA PECUARIA E DESENVOLVIMENTO RURAL
DEPARTAMENTO DE DEFESA AGROPECUARIA

DECLARACAO ANUAL DE REBANHO OBRIGATORIA (Conforme
determina a Lei Estadual 13.467/2010)

Nome do Produtor (GrUPO ProOULOI):......... ettt ee e e eee e e e e e e e e e e e anes RG
CPF/CNPI: ., Inscricdo Estadual:............eeeeiiiiiiiiiiiiiiie Localidade:..........ccoooviiiiiiiiieeeenenn.
Nome da propriedade rurali..............oooiiii T (o] o] (o PRI
Area da propriedade rural (em hectares).............. Enderego para CorreSPONAENCIA:. .......oeuiiiiieiiiiiiiiiie e e
CEP..ci Telefone: ( )eceeeeeeeiiiiiiiies Celular: ( )eeeeeviiiiieeeiieeeee, E-maili....oo

DECLARO, estando ciente do artigo 299 do Cédigo Penal Brasileiro, que possuo nesta data, os animais
abaixo relacionados, conforme determina a legislagao sanitaria estadual vigente:

Até 12 meses (1 ano) 13 a 24 meses (sobreano) 25 a 36 meses (2 a3 anos) + de 36 meses (+ 3 anos) TOTAL
Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas (r'r\mnz;(s:rljzss (va';:;ngsscria
BOVINOS (terneiros) (terneiras) (novilhos) (novilhas) (novilhos) (novilhas) anos) e falhadas)

Finalidade Da Criacdo: woCorte olLeite oMisto  Tipo De Exploracdo : oCiclo Completo oCria/Recria oTerminacdo oReproducdo

Até 12 meses (1 ano) 13 a 24 meses (sobreano) | 25 a 36 meses (2 a3 anos) + de 36 meses (+ 3 anos) TOTAL
BUBALINOS Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas

(Bufalos)

Finalidade Da Criagdo: oCorte olLeite oMisto Tipo De Exploragdo : oCiclo Completo oCria/Recria oTerminagdo oReproducgao

ATE 12 MESES | + DE 12 MESES | TOTAL ATE 12 MESES | + DE 12 MESES | TOTAL
OVINOS — - CAPRINOS - =
(Carneiros/ | _Machos | Fémeas | Machos | Fémeas (Bodes/ Machos | Fémeas | Machos | Fémeas
Ovelhas) Cabras)
Finalidade Da Criacdo: woCorte olLeite o©olLd oMisto Finalidade Da Criacdo: woCorte olLeite oMisto
Tipo De Exploragéo : oComercial — oSubsisténcia Tipo De Exploracéo : oComercial oSubsisténcia
LEITOES CACHAGCOS MATRIZES TOTAL
SUINOS Machos Fémeas ¢
(Cachacgo/
Porco/
Matriz)
LEITOES
- CACHACOS MATRIZES TOTAL
Machos Fémeas
JAVALIS
(Criacéo)
ATE 6 MESES + DE 6 MESES
EQUIDEOS
Q Machos Fémeas Machos Fémeas TOTAL
EQUINOS
(Cavalos)
MUARES
(Mulas)
ASININOS
(Burros)

DD

DEPARTAMENTO DE
DEFESA AGROPECUARIA



ANIMAIS Nzﬁgjg\ézr;s N° de adultos ABELHAS Nimero de caixas Nimero de caixas
AQUATICOS (Unidade) MIGRATORIAS FIXAS
Peixes Melifera
Camarao Meliponinia
Moluscos
AVES Quanti.dade Existente _
Adultos Pintos de 1 Ovos férteis
dia
Finalidade da Criagdo: O Corte O Postura O Ornamental
GALINHAS/FRANGOS Tipo de Exploracdo : OAvozeiro OMatrizeiro OComercial
Finalidade da Criagdo: O Corte O Postura O Ornamental
CODORNAS Tipo de Exploracdo : OAvozeiro OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
Finalidade da Criacdo: OCorte O Ornamental
PERUS Tipo de Exploracdo : OAvozeiro OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
Finalidade da Criagdo: O Corte O Postura O Ornamental
PATOS Tipo de Exploracdo : OAvozeiro OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacgao/pet
Finalidade da Criagdo: OCorte OPostura O Ornamental
MARRECOS Tipo de Exploragéo : CAvozeiro OMatrizeiro COComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
Finalidade da Criagdo: OCorte OPostura O Ornamental
GANSOS Tipo de Exploracéo : OAvozeiro [OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
Finalidade da Criagdo: OCorte OPostura O Ornamental
FAISOES Tipo de Exploracéo : OAvozeiro [OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
Finalidade da Criagdo: OCorte OPostura O Ornamental
GALINHAS D'ANGOLA Tipo de Exploragdo : OAvozeiro [OMatrizeiro OComercial
Olncubatério ORecria OSubsisténcia OEstimacao/pet
éggf;ﬁj qAL}ifS Finalidade da Criagéo: oOrnamentagao
Tipo de Exploragédo : cComercial o Estimac&o/Pet
Espécie CAES GATOS COELHOS
Outras . Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas Machos Fémeas
Espécies Quanndad_es
de animais
................................................................ y e 08 e d€

Conforme determina a legislagdo sanitaria estadual vigente, declaro que os dados
acima sdo veridicos e que todas as espécies e quantidades animais sob minha posse na presente data estdo aqui declaradas.

Assinatura do proprietario ou responsavel legal

Nome e CPF do Proprietario ou Responsavel Legal:

(Preenchimento obrigat6rio)

Comprovante de entrega da declaragdo anual de rebanho obrigatéria (Guardar por 5 anos)
NOME dO GrUPO PrOUULOI: ....eeiiieieieeeee ettt e e e e e e e e e e e e e e e eeeeaaaaaeeaeeas

Data da entrega: ........ S I IF do servidor da IDA/EDA: ......coeeveeveviiiinns (Carimbo da IDA)




