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TERMO DE COMPROMISSO E RESPONSABILIDADE

Declaro para 0s devidos fins que eu,
, CPF: ,

Carteira de Identidade: telefone: , e-mail:
, integrante da equipe de monitoramento da CT-OS, com

municipio de origem , recebi todas as orientagdes relativas aos

Protocolos e Restricdes na Retomada de Visita as Fazendas-Abrigo Temporario de Animais e dos
Procedimentos de Saude e Seguranca adotados pela Fundagdo Renova em func¢do da pandemia
provocada pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2) de maneira clara e objetiva, e tenho ciéncia dos
riscos de contaminacgao relacionados.

Neste ato declaro meu compromisso em seguir rigorosamente as recomendac¢des de Saude e
Seguranca estabelecidas pela Fundagdao Renova durante toda a atividade de visita ao abrigo de
animais.

Declaro, por fim, que a Fundacdo Renova permite o livre acesso aos Procedimentos de Seguranca
relacionados a COVID-19 e que conheco e entendo claramente as recomendacgdes nele contidas.
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