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ANEXO V
TERMO DE COMPROMISSO DO PRODUTOR
DE SEMENTE / INSTITUIÇÃO DE PESQUISA



Eu ______________________________________________________, CPF nº _________________, representante legal do(a): (especificar o Produtor de Semente ou a Instituição de Pesquisa, conforme o caso); CNPJ/CPF:______________________, venho declarar o compromisso com a Instrução Normativa ____/____, da Agência de Defesa Agropecuária do Estado do Tocantins – ADAPEC / TOCANTINS, que dispõe sobre Medidas Fitossanitárias para o Controle do Bicudo do Algodoeiro no Estado do Tocantins, durante o vazio sanitário, na condição de excepcionalidade de cultivo do Algodoeiro. Declaro, ainda, estar ciente de que o não cumprimento resultará na execução dos procedimentos legais cabíveis.





___________________________________________
Produtor de Sementes / Instituição de Pesquisa
(Representante Legal)
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