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	SECRETARIA DA AGRICULTURA, PECUÁRIA, IRRIGAÇÃO, PESCA E AQUICULTURA
	

	
	AGÊNCIA ESTADUAL DE DEFESA AGROPECUÁRIA DA BAHIA
	

	
	DIRETORIA DE INSPEÇÃO DE PRODUTOS DE ORIGEM AGROPECUÁRIA
	


REQUERIMENTO AO SERVIÇO DE INSPEÇÃO ESTADUAL (SIE/BA)
	1. IDENTIFICAÇÃO DO PROPRIETÁRIO

	Nome:
	CPF: 

	Endereço residencial:

	Município:
	UF:
	CEP: 

	Telefone(s):
	Email:

	2. IDENTIFICAÇÃO DO ESTABELECIMENTO

	Razão Social da Empresa:

	Nome Fantasia:
	CNPJ:

	Endereço do estabelecimento:

	Município:
	CEP:

	Email:
	Telefone:

	Classificação (Port. 031/2022):

	Capacidade máxima instalada/dia:

	Agroindústria de Pequeno Porte:          (     ) SIM            (     ) NÃO       *Conforme Port. Estadual nº 079/2019

	VENHO REQUERER A V.S.ª O QUE SEGUE (assinalar uma única opção):

	
	Inspeção Prévia de Terreno (*)

	
	Análise de Projeto (Plantas): (      ) Construção     (      ) Reforma ou Ampliação

	
	Inspeção Final (*)

	
	Registro de Estabelecimento (*)

	
	Renovação Anual de Estabelecimento (*)

	
	Atualização cadastral (citar documentos): 



	
	Suspensão   (     ) / Cancelamento de Registro de estabelecimento   (      )

	
	Registro de Produtos (*) (**)

	
	Alteração: Croqui de rótulo (    )  Memorial descritivo do produto (    )  Inclusão de embalagem (    ) (**)

	
	Suspensão (    ) / Cancelamento de Rótulo (    ) (**)

	
	Adesão ao SISBI

	
	OUTROS:

	(*) O requerimento deve estar acompanhando de comprovante de recolhimento referente à solicitação acima, quando couber.

	(**) Relacionar Produtos:



	A abertura do processo está condicionada a apresentação da documentação completa referente à solicitação realizada conforme disposto no endereço eletrônico www.adab.ba.gov.br, na área “Inspeção de Produtos de Origem Agropecuária”.


	DATA DA SOLICITAÇÃO: ____ /____ /______
	________________________________________

ASSINATURA DO PROPRIETÁRIO REQUERENTE


