CONSELLO REGULADOR DA
AGRICULTURA ECOLOXICA DE GALICIA
Ronda Emilia Casas Baamonde s/n
(Edificio Multiusos)

27400 Monforte de Lemos (Lugo)

Tel.: 982 405 300 - Fax: 982 416 530
e-mail: craegallcraega.es www.craega.es

:
:
:

SOLICITUD DE CERTIFICACION
PRODUCCION ECOLOGICA

1. DATOS DEL SOLICTANTE (Cumplimentar con letras mayUsculas):

Nombre o Razén Social:

N.I.F./C.I.F.IN.LE:

Direccion:

Cadigo Postal Ayuntamiento Provincia

Teléfonos: fijo: movil: Teléfono que aparecera en la web del CRAEGA:
Pagina web: Fax:

Nombre y apellidos del representante : Cargo que ocupa: NIF del representante:

Direccion en la que desea recibir la correspondencia:

Direccion de la facturacion (cubrir s6lo en caso de que sea distinta del domicilio fiscal):

Direccidn para aspectos promocionales (cubrir sélo encaso de que sea distinta del domicilio fiscal):

2. INDIQUE TIPO DE ACTIVIDAD PARA LA QUE SOLICTA LA CERTIFICACION. (Y adjunte el anexo
correspondiente debidamente cubierto junto con la documentacién solicitada en dicho anexo)
O Produccion vegetal...... Anexo | [ Manipulacion y/o transformacion de productos. ...Anexo VI
[ Produccion de algas......Anexo I L] Elaboracion de piensos. .............cccevvveeneeennnn. Anexo VI
[ Produccion ganadera....Anexo 111 L Importacion..............ccooeeiiiieiiiie e, Anexo VII
[ Produccion apicola........Anexo 1V [ Comercializacion. ..................cccccooeeeiiiin, Anexo VIII
[ Produccién acuicola.....Anexo V [ Venta Directa.............oovueeiieeieeiiiiee e, Anexo IX
3. DATOS DE UBICACION DE LAS EXPLOTACIONES, LOS CENTROS DE ELABORACION,
IMPORTACION O COMERCIALIZACION.
Direccion:
Codigo Postal Ayuntamiento Provincia
Teléfonos: fijo: mévil: Fax: E-mail:
Persona de contacto: N° de CEA / N° Registro Sanitario (si es el caso)
Direccion:
Cadigo Postal Ayuntamiento Provincia
Teléfonos: fijo: movil: Fax: E-mail:

Persona de contacto:

N2 de CEA / N° Registro Sanitario (si es el caso)
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4. DATOS DE DOMICILIACION BANCARIA:

Cubrir los datos bancarios para que procedamos a domiciliar las facturas del Consejo Regulador de Agricultura Ecoldgica en
su cuenta bancaria, en concepto de cuotas o tasas, para que sean cargadas de forma automatica hasta nueva orden.
Nombre de la Entidad:

IBAN Entidad N° Sucursal |D.C. |NuUmero de cuenta

efs| [ [ PP [ PPl PP Pl ]]

5. COMUNICACIONES CON EL CRAEGA: Correo electrénico del CRAEGA: craega@craega.es

Con el objeto de mantener una comunicacién agil y una mayor rapidez en sus gestiones con el CRAEGA, rogamos nos facilite
algln correo electronico. A través de su correo y a modo de ejemplo: podra recibir informes de auditoria, enviar formatos de
peticién del material de control, envio de facturas, etc.

Nombre de la persona encargada ante el CRAEGA para: | Teléfono Correo electrénico
Control y certificacion:

Facturacién:

Aspectos promocionales:

6. DOCUMENTACION OBLIGATORIA.

[ Anexos referidos a los medios de produccion correspondientes a los tipos de actividades solicitadas.
a) En el caso de ser el solicitante una persona fisica:
] Copia del N.1.F/N.1.E del solicitante.
Si ademas existe un representante de la persona fisica:

[ Copia del N.I.LF/N.I.E. de la persona que actlle como representante.

O Autorizacion firmada por el solicitante que capacita a esa persona a que la represente ante el C.R.A.E.GA.
b) En el caso de ser el solicitante una razén social:
[ Copia del N.I.F/N.1.E. de la persona que actiie como representante
] Copia de la Escritura de Poder o Certificacion del maximo 6rgano de gobierno en la que se especifique el nombre

y caracter e la persona que la representara delante del C.R.A.E.GA.

[ Copia de la Tarjeta de Identificacion Fiscal

El abajo firmante notifica el inicio de la produccién de productos que lleven o vayan a llevar referencias al método de
produccion ecolégica con vistas a su comercializacion, segin los datos facilitados y en cumplimiento del articulo 28 del
Reglamento (CE) 834/2007 con sus modificaciones, y proporciona al organismo de control la informacion exigida en el
capitulo I: Requisitos minimos de control, del Titulo IV: Controles de Reglamento (CE) 889/2008. Ademas solicita la
contratacion de los servicios del C.R.A.E.GA., en relacion con las actividades de control y certificacion de los productos
agrarios o alimenticios, y consecuentemente inscribirse en el correspondiente registro de operadores del CRAEGA, segln
lo establecido en el articulo 5 y 6 del Reglamento de funcionamiento del C.R.A.E.GA.

Firma del solicitante (en personas fisicas)
Firma del representante y sello (en Razon Social)

De conformidad con lo dispuesto por la Ley Orgéanica 15/1999, del 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de caracter personal, consiento que mis datos
sean incorporados a un fichero responsabilidad del Consello Regulador de Agricultura Ecoloxica de Galicia e que sean tratados con finalidad de
mantener, desarrollar y controlar la relacion contractual

Asimismo declaro tener sido informado sobre la posibilidad de ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién dirigiéndome al
Consello Regulador de Agricultura Ecoléxica de Galicia en Calle Circunvalacion s/n 27400 Monforte de Lemos, o bien remitiendo una mensaje a la
direccion de correo electronico craega@craega.es .
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