IDENTIFIKAČNÝ LIST 

k odovzdaniu Hygienickej príručky HACCP 2

Subjekt:  …………………………………………….
Adresa:      …………………………………………….

PSČ:          .……………………………………………

Telefón:     …………………………………………….

Fax::          …………………………………………….

E-mail:      ……………………………………………..

Konateľ – majiteľ (zodpovedná osoba):    

……………….. ……………………………………..

IČO:          ……………                      

DIČ:          ……………

IČ DPH:   ………………

Stredisko:    ………………………………………………

CEHZ:      ……………………….

VETPROF (veterinárny údaj):   ……………………..

Schvaľovacie číslo (schválenie salaša):    ……………………

Stručné informácie o stredisku:

Stredisko hospodári na výmere (ha):      ……………………………….… 

Počet oviec v chove (ks):  …...…….………………………………………

Plemeno:  …………………………………………………………………

Stupeň kontroly úžitkovosti (ŠCH, RCH, ÚCH): ……………………….   

Spôsob dojenia(ručné, strojové):   ……………….………..

Typ salaša(stacionárny, mobilný):    ……………………..

Počet zamestnancov strediska:      ……………………….

Žiadame o presné vyplnenie údajov na každé stredisko.


pečiatka a podpis

V………………………

dátum :………………..
