
LAUDO TÉCNICO AGRONÔMICO

Cultivo Doméstico de Cannabis sativa para Fins Medicinais

(Modelo — Para preenchimento pelo Engenheiro Agrônomo)

1. IDENTIFICAÇÃO DO TÉCNICO RESPONSÁVEL

Nome completo: ____________________________________________________________

CREA n.º: ____________________________________________________________

Estado de registro: ____________________________________________________________

Especialidade: ____________________________________________________________

2. IDENTIFICAÇÃO DO PACIENTE/REQUERENTE

Nome completo: ____________________________________________________________

CPF: ____________________________________________________________

Endereço completo do local de cultivo:

____________________________________________________________

3. OBJETO DO LAUDO

O presente laudo técnico tem por objeto a avaliação das condições para o cultivo doméstico

controlado de Cannabis sativa (variedades com alto teor de CBD e baixo teor de THC) para fins

exclusivamente medicinais, em conformidade com a prescrição médica apresentada.

4. DESCRIÇÃO DO LOCAL DE CULTIVO

Tipo de ambiente (indoor/outdoor/greenhouse):

____________________________________________________________

Área disponível (m²): ____________________________________________________________

Sistema de ventilação: ____________________________________________________________

Controle de acesso: ____________________________________________________________

Medidas de segurança: ____________________________________________________________



5. PLANO DE CULTIVO

Número de plantas (máximo recomendado):

____________________________________________________________

Variedades indicadas: ____________________________________________________________

Método de cultivo: ____________________________________________________________

Fonte de luz: ____________________________________________________________

Sistema de irrigação: ____________________________________________________________

Controle de pragas (orgânico):

____________________________________________________________

Estimativa de produção mensal (g):

____________________________________________________________

6. CONCLUSÃO TÉCNICA

Com base na vistoria realizada e nas informações apresentadas, concluo que o local é

_________ (ADEQUADO/INADEQUADO) para o cultivo doméstico controlado de Cannabis

sativa para fins medicinais, desde que observadas as seguintes condicionantes:

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Assinatura do Engenheiro Agrônomo

CREA: ____________ / Estado: ______

Data: ____/____/______

Modelo gerado por Medicanna USA (medicannausa.com) — Ferramenta Educacional


