Попълва се от служителите на МЗП
Име:____________________________________________

Пореден  №: /___/___/___/___/

Дата на получаване на формуляра №: ____/____/_______

 Формуляр за обявяване на дейност като биологичен производител 

Моля, изпратете по пощенски път на адрес:
До 

Дирекция "Развитие на селските райони"

Министерство на земеделието и продоволствието
Бул. “Христо Ботев” 55

София 1040
Попълва се от кандидата физическо лице

Име: ______________________________________________________________________ 
Презиме: __________________________________________________________________ 
Фамилия: __________________________________________________________________

Пощенски код: _____________________________________________________________ 
Област:  ___________________________________________________________________
Община:  __________________________________________________________________

Населено място: ____________________________________________________________
Адрес: гр./с.________________________________________________________________ Улица № ___________________________________________________________________ Телефон: __________________________________________________________________ Факс: ______________________________________________________________________
E-mail: _____________________________________________________________________
Попълва се от кандидата ЕТ, юридическо лице 

Наименование на фирма: ___________________________________________________
Фирмено дело №:_____________/ дата: ___________ по описа на: __________________
Том: ___ регистър: ____________ страница: ________________партида: _____________ 
БУЛСТАТ №:_______________________________________________________________ 
Дан. №: ____________________________________________________________________

Пощенски код: ______________________________________________________________
Област: ____________________________________________________________________
Община:____________________________________________________________________

Адрес на управление: гр./с.____________________________________________________
Улица №: __________________________________________________________________ 
телефон: _______________________________ факс: ______________________________

Управител: Име: ___________________________________________________________ 

Презиме: __________________________________________________________________ 

Фамилия: __________________________________________________________________
Телефон:___________________________________________________________________

Факс:______________________________________________________________________
E-mail: _____________________________________________________________________

Желаете ли телефонният Ви номер да бъде публикуван в поддържания на електронната страница на Министерството на земеделието и продоволствието (http://www.mzp.government.bg) информационен регистър на производителите, преработвателите и търговците на биологични продукти и храни 

Да 


Не

С подписването на този формуляр за обявяване на дейност като биологичен производител, лицето поема ангажимент да спазва правилата на биологичното производство, определени с:
· РЕГЛАМЕНТ на Съвета №  2092 от 24.06.1991 за биологичното производство на земеделски продукти и означаването му върху земеделските продукти и храни
· ЗАКОН за прилагане на общите организации на пазарите на земеделски продукти на Европейския съюз, обн., ДВ, бр. 96 от 28.11.2006 г.

· НАРЕДБА № 22 от 4.07.2001 г. за биологичното производство на растения, растителни продукти и храни от растителен произход и неговото означаване върху тях, издадена от министъра на земеделието и горите, изм., ДВ, бр.13 от 10.02.2006 г.
· НАРЕДБА № 35 от 30.08.2001 г. за биологичното производство на животни, животински продукти и храни от животински произход и неговото означаване върху тях, издадена от министъра на земеделието и горите и министъра на околната среда и водите, изм., ДВ, бр.13 от 10.02.2006 г.
Идентификатор на недвижимите имоти, на които ще се отглеждат растения по метода на биологичното производство
	№ на имота
	Землище 
	Местност
	Идентификатор (скица №)
	Площ на имота 

(дка)
	Начин на трайно ползване
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Извършвана дейност:
А. Растениевъдство: 
	Вид култури
	Площ (дка) към момента на изпращане 
на формуляра

	· Зърнено-житни култури 
	

	· Зърнено-бобови култури
	

	· Фуражни култури
	

	· Маслодайни и влакнодайни култури
	

	· Цвекло: захарно и фуражно
	

	· Картофи
	

	· Зеленчукови култури
	

	· Овощни култури
	

	· Лозя 
	

	· Медицински и етерично-маслени култури
	

	· Тютюн
	

	· Цветя  и декоративни растения
	

	· Оранжерийно производство (посочете какво)
	

	· Събиране на диворастящи билки и плодове
	

	· Други
	


Б. Животновъдство:

	Вид животни
	Брой животни (кошери) към момента
на изпращане на формуляра

	· едър рогат добитък (говеда и биволи)
	

	· дребен рогат добитък (овце и кози)
	

	· еднокопитни
	

	· свине
	

	· птици
	

	· пчели 
	


Дата на сключване на договор с контролиращо лице на биологичното производство: ________________________________________________
(дата, месец, година)
Име на контролен орган: ___________________________________________________
(моля, напишете името на избраното от Вас контролиращо лице)
Съгласно чл. 28, ал. 3 на Наредба 22, съответно чл. 90, ал. 3 на Наредба 35, към формуляра задължително се прилага декларация, че производителят ще спазва правилата за биологично производство и означаването му.

Съгласно чл. 28, ал. 1 на Наредба 22, съответно чл. 90, ал. 1 на Наредба 35, настоящият формуляр трябва да бъде изпратен в Министерството на земеделието и продоволствието в едномесечен срок от сключването на договора с контролиращо лице.
Към настоящия формуляр задължително се прилага копие от договора с контролиращото лице на биологичното производство.

Моля своевременно да уведомите с писмо до дирекция “Развитие на селските райони” при Министерството на земеделието и продоволствието за всяка настъпила промяна в дейността Ви.

Дата: ___________________


Подпис :________________________















