&IQS

Vollmacht

Erganzung zur Teilnahme- und Vollmachtserklarung fir
Erzeugerbetriebe Obst, Gemiise, Kartoffeln

- nur Standards QS Erzeugung Obst, Gemiise, Kartoffeln und QS-GAP -

Unternehmensdaten

Unternehmen/Firma:

StraBe/Nr.:

Postleitzahl: Ort: Land:

Vor- und Nachname des gesetzlichen Vertreters:

Standortdaten (falls abweichend von Unternehmensdaten)

Unternehmen/Firma:

StraBe/Nr.:

Postleitzahl: Ort: Land:

Ansprechpartner fiir QS (falls abweichend von gesetzlichem Vertreter)

Vor- und Nachname des

E-Mail:

QS-Standard: O QS Erzeugung Obst, Gemiise, Kartoffeln oder [ QS-GAP

QS-Standortnummer (OGK-Nr.):

Ich nehme am QS-System teil. Zu diesem Zwecke habe ich gegeniiber dem Biindler

(Bundler nennen)

eine Teilnahme- und Vollmachtserklarung abgegeben, die vom Blindler angenommen worden ist. In
Ergdnzung der hierin bereits erteilten Vollmacht beauftrage und bevollmachtige ich den oben genannten
Bldndler hiermit, im Zusammenhang mit der Wahrnehmung meiner Interessen im QS-System
rechtsverbindliche Erkldrungen fir mich nicht nur gegeniiber der QS Qualitdt und Sicherheit GmbH und/oder
der QS Fachgesellschaft Obst-Gemiise-Kartoffeln GmbH (im Folgenden einheitlich kurz ,,QS"), sondern auch
gegenlber Dritten, insbesondere Zertifizierungsstellen und Probenehmern, abzugeben.

Ort, Datum Gesetzlicher Vertreter d. Erzeugerbetriebs

QS Qualitdt und Sicherheit GmbH . .
Schwertberger StraBe 14, 53177 Bonn Vollmacht; Erganzung zur Teilnahme- und
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