CAMARA MUNICIPAL DE

< PATOBRANCO

Excelentissimo Senhor
Joecir Bernardi
Presidente da Camara Municipal de Pato Branco

REQUERIMENTO N2 490/2026

Requerem ao Executivo Municipal, informacGes
atualizadas dos estabelecimentos indicados e
certificados ao Sistema Unificado Estadual de
Sanidade Agroindustrial Familiar, Artesanal e de
Pequeno Porte (SUSAF) no municipio de Pato Branco.

Os vereadores signatarios, ANNE GOMES - PSD, JOECIR BERNARDI - PSD no
uso de suas atribuicOes legais e regimentais, requerem ao Executivo Municipal,
informacdes atualizadas dos estabelecimentos indicados e certificados ao Sistema
Unificado Estadual de Sanidade Agroindustrial Familiar, Artesanal e de Pequeno Porte
(SUSAF) no municipio de Pato Branco.

Além dos estabelecimentos indicados, solicitamos também os
estabelecimentos que estdo com a documentagdo em analise na secretaria municipal de
agricultura.

A solicitacdo justifica-se pela necessidade de acompanhamento e fiscalizagdo
das acdes relacionadas ao Sistema Unificado Estadual de Sanidade Agroindustrial Familiar,
Artesanal e de Pequeno Porte (SUSAF) no ambito do municipio de Pato Branco.
Considerando a importancia do programa para o fortalecimento da agroindustria familiar,
geracdo de renda e ampliacdo da comercializacao de produtos de origem animal em todo
estado do Parana.

Nestes termos, pede deferimento.
Pato Branco, documento datado e assinado digitalmente.
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