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TERMO DE DECLARAÇÃO DE DEVOLUÇÃO DE ANILHAS 
 
Eu, abaixo identificado, DECLARO QUE ENTREGUEI AS ANILHAS abaixo listadas e identificadas e solicito, portanto, as devidas alterações no SisPass conforme o preenchimento deste formulário.  
Dados do Criador
	NOME
	 

	CPF
	 

	E-MAIL
	 

	TELEFONE
	 

	CIDADE
	 

	UF
	 

	REGISTRO CTF Nº
	 


 
DETALHAMENTO DE ANILHAS DEVOLVIDAS
O criador DECLARA E ASSUME que compareceu à SEMAR, com as anilhas abaixo declaradas para entrega e baixa das mesmas no SisPass.
	NÚMERO DA ANILHA
	MOTIVO DA ENTREGA*

	 
	 

	 
	 

	 
	 


* óbito da ave /não utilização da anilha / óbito/furto ou fuga da mãe
 

Assumo toda a responsabilidade pelas informações prestadas, declarando estar ciente da legislação que regulamenta o assunto, em especial a Instrução Normativa IBAMA n° 10/2011, a Lei Federal nº 5197/1967, e suas alterações, Lei Federal nº 9605/98, Decreto Federal nº 6514/08;

Declaro ainda estar ciente da total isenção e responsabilidade da SEMAR referente a alteração solicitada e afirmo estar ciente de que declaração falsa constitui crime previsto no Art. 299 do Código Penal.

Declaro como verdadeiras todas as informações prestadas.
 
 
Teresina, ___ de __________________20__.
 
____________________________________________
Assinatura do Criador 
[Nome Completo do Criador]
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