PELNOMOCNICTWO

imie i nazwisko udzielajgcego petnomocnictwa imie i nazwisko petnomocnika
Ja ustanawiam
legitymujgcego / legitymujaca sie dowodem osobistym (seria i numer):
moim petnomocnikiem

data (yyyy-mm-dd) data (yyyy-mm-dd) )

— w okresie od dnia r. do dnia * .

ktéry / ktéra ma prawo reprezentowaé¢ mnie przed jednostkg certyfikujgcg Centrum Jakosci
AgroEko sp. z o.0. (PL-EKO-09) w zakresie wszelkich spraw zwigzanych z mojg dziatalnoscia
nadzorowang przez te jednostke w obszarze Systemu Gwarantowanej Jakosci Zywnosci - QAFP.
W szczegodlnosci ww. osoba posiada moje petnomocnictwo do sktadania ustnych oraz pisemnych
wyjasnien w toku kontroli przeprowadzanych przez inspektoréw Centrum Jakosci AgroEko
Sp. z 0.0. oraz podpisywania wszelkich dokumentéw sporzadzonych w trybie tych kontroli.

Kontakt do petnomocnika:

Numer telefonu:

Adres e-mail:

Adres zamieszkania:

data (yyyy-mm-dd) )

(data i podpis)

* w przypadku, gdy petnomocnictwo jest udzielane bezterminowo prosze wpisa¢ ,do odwotania”
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