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VENHO REQUERER A V.S2 O QUE SE SEGUE:
D Laudo de Inspecéo do Terreno

D Aprovacao de Projeto de Construgéo
|:| Aprovacao de Projeto de Reforma e / ou Ampliagao
|:| Registro de Estabelecimento

D Relacionamento de Estébulo Leiteiro
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Declaro estar ciente das exigéncias e penalidades do artigo 2°, paragrafos e incisos, da Lei Federal n® 7889, de 23/11/89.

Assumo o0 compromisso de acatar todas as exigéncias constantes das normas e regulamentos da Geréncia de Inspecdo de
Produtos (GIP) desse Instituto e demais legislacdes pertinentes.

Termos em que pede deferimento.
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