
ANEXO IV 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE SOBRE A CEDÊNCIA DE ÁREA PARA A DISTRIBUIÇÃO DE DEJETOS PARA TERCEIROS 

Eu, abaixo assinado(a) xxxxxxxxxxxxxxxxxx, brasileiro(a), agricultor(a), portador(a) da Cédula de Identidade RG nº xxxxxxxxxxxxx inscrito no CPF/MF 
sob o nº xxxxxxxxxxxxxxxx, proprietário do(s) lote(s) rural(is). n° xxxxxxxx, gleba(s) nº xxxxxxxx, colônia xxxxxxxxxxxxx, matrícula(s) de imóvel nº xxxxxxxxxxxxxx, 
CRI de xxxxxxxxxxxxxx, localizado na estrada/comunidade xxxxxxxxxxxxxxxxxx, no município de xxxxxxxxxxxxxxx  estado do Paraná, com área total de xxxxxxx 
hectares.  

DECLARO expressamente que xxxxxxxx hectares do(s) imóvel(is) acima descritos receberão dejetos de suínos na forma de adubação orgânica, gerados 
na granja do sr . Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, brasileiro(a), suinocultor(a), proprietário do(s) lote(s) rural(is) nº(s) xxxxxxxx, matrícula(s) do(s) imóvel(is) nº xxxxxxxxxxx, 
CRI de xxxxxxxxxxxxxx, localizado(s) na Estrada/Comunidade xxxxxxxxxxxxxx, Município de xxxxxxxxxxxxxxxx Estado do Paraná. 

A aplicação dos Dejetos de Suínos da granja de sua propriedade, como forma de fertilizante orgânico em xxxxxxxx hectares da(s) matrícula(s) de imóvel 
nº xxxxxxxx, será realizada conforme a análise dos dejetos, análise de solo,  necessidades da cultura e perspectiva de produção, observando todos os aspectos 
agronômicos para aplicação de dejetos de bovinos em solo agrícola e legislação especifica pertinente. 
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Por ser expressão da verdade, firmo o presente, para que surta os efeitos legais e esperados. 

LOCAL , DATA  

1. Proprietário da área: Nome

Assinatura 

2. Suinocultor: Nome

Assinatura 

Observação: 
a. Esta anuência só terá validade mediante assinatura com firma reconhecida
b. A alteração da área a receber os dejetos de suínos ou a desvinculação das partes interessadas deve ser informada.

DE
26.08.2019

a
04.09.2019

R G n º 7 . 2 5 0 . 0 2 1 -
0 ,
A F - I

cumulativamente pelo expediente da
Agência da Receita Estadual de São
Mateus do Sul em substituição ao
titular  CARLOS CÉZAR FABRIS ,  RG
nº 3.321.005-1 - Função Gratificada
Chefe Agência da Receita Estadual -
Categoria B – Símbolo “M” da 5ª
DRR – Guarapuava, por motivo de
férias.

Curitiba, 20 de agosto de 2019.

José Ayres dos Santos Junior
A s s e s s o r G e r a l d a  R e c e i t a  E s t a d u a l

D e l e g a ç ã o  d e C o m p e t ê n c i a - P o r t a r i a n º 1 9 3 / 2 0 1 9

PORTARIA Nº 342/2019

O DIRETOR DA RECEITA ESTADUAL DO PARANÁ, no

uso das atribuições legais que lhe confere o inciso II, do art. 62, Anexo II do

Regimento da CRE, aprovado pela Resolução SEFA nº 1132/2017, alterada

pela Resolução SEFA nº 1423/2017, e o contido no eprotocolo nº 15.978.785-

0, resolve:

TIPO DE
ALTERAÇÃ
O, DATA OU
PERÍODO

NOME, RG, CARGO
OU NÍVEL

PARA (LOTAÇÃO, CARGO OU
FUNÇÃO)


