
 
 
 
 
 
 

ANEXO XI 
 

REQUERIMENTO DE RETIRADA DE ALEVINOS E MUDAS FRUTÍFERAS 

 
 

Dados do Comprador 

Nome ou Razão Social: 

CPF/CNPJ:                                                                            RG: 

Endereço 
Rua: ______________________________________________Nº:____________ 
Bairro:                                                             Cidade: 

Telefone: 

E-mail: 

 
Dados do Fornecedor 

Razão Social: 

CNPJ: 

Pedido nº:  Nome do vendedor: 

 
 

Dados da Compra 

Espécie Quantidade Valor Unitário Valor Total  

    

    

    

Total de peixes/mudas:  Valor Total:  

 
 

Campos Novos - SC, ______ de ___________________de __________. 
 
 
 
Assinatura do Requerente: __________________________________________________ 


