REQUERIMENTO PARA RENOVAÇÃO DE REGISTRO DE ESTABELECIMENTO FABRICANTE, DISTRIBUIDOR, REVENDEDOR OU PRESTADOR DE SERVIÇOS  

Senhor Diretor Presidente da Agência de Defesa e Inspeção Agropecuária de Alagoas – ADEAL,

O Estabelecimento ____________________________________________________ localizado (endereço completo) ________________________Telefone_________________e-mail________             
CNPJ Nº .____________ Inscrição Estadual Nº_____, Responsável Técnico _________ registro CREA/CFTA sob nº ______. Registrado nesta Agência de Defesa Agropecuária sob Nº _______________Na categoria de ____________________, vem requerer a Vossa Senhoria a renovação do seu Registro para o exercício 202___. 
Anexos: 
1.comprovante de recolhimento da taxa de renovação - o boleto pode ser emitido no link https://apl03.sefaz.al.gov.br/darcb/DAR ÓRGÃOS DE GOVERNO no valor de R$ 50,00 (cinquenta reais);
2.comprovante atualizado de associação à central de recebimento de embalagens vazias (quando for o caso).
3. Licença de operação emitida pelo órgão ambiental competente.

Atenciosamente,

_______________, ____ de ______________ de 202____.

________________________________________
Responsável Legal pelo Estabelecimento
[bookmark: _GoBack]NOME:
CPF : 

Enviar para  (agrotóxico@adeal.al.gov.br).


