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	REQUERIMENTO PARA CANCELAMENTO DE INSCRIÇÃO NO CAR

	

	
	

	DADOS DO SOLICITANTE

	(   ) PROPRIETÁRIO  (   ) RESPONSÁVEL TÉCNICO  (    ) RESPONSÁVEL LEGAL (anexar procuração): 

	NOME

	CPF/CNPJ

	Telefone/E-mail

	
	
	

	DADOS DA INSCRIÇÃO A SER CANCELADA

	PROPRIETÁRIO

	NOME DA PROPRIEDADE

	NÚMERO DA SOLICITAÇÃO
	Nº SICAR
	CÓDIGO EMPREENDIMENTO

	 
	 
	 

	

	
	

	MOTIVO DO CANCELAMENTO

	(   ) SOBREPOSIÇÃO DE ÁREAS COM EMPREENDIMENTO(S)  nº 

	(   ) UNIFICAÇÃO DE ÁREAS  EMPREENDIMENTO   nº       


	(   ) DUPLICIDADE DE ENVIO DO MESMO ARQUIVO CAR

	(   ) FALHA NA ELABORAÇÃO

	(   ) OUTROS (especificar):

	 

	
	
	

	Todas as informações declaradas neste documento são de inteira responsabilidade do proprietário/possuidor.
[bookmark: _GoBack]Declaro estar ciente de que o cancelamento da inscrição no CAR realizada antes de 31/12/2020 poderá ocasionar a perda de benefícios associados ao Programa de Regularização Ambiental (PRA).

	

	
	


____________, ______ de _____________ de 20__.
Este documento deverá ser assinado eletronicamente e enviado via e-Docs, pelo “Acesso Cidadão”, à unidade local do Idaf do município da propriedade.
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GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA, ABASTECIMENTO, AQUICULTURA E PESCA
INSTITUTO DE DEFESA AGROPECUARIA E FLORESTAL DO ESPIRITO SANTO




