
ISTITUTO MEDITERRANEO
DI CERTIFICAZIONE

Modul ist ica SIT Rev.00
SCHEDA ISCRIZIONE PREPARATORI

IGP Castaqna Del Monte Amiata
Data iniz io val idi tà:

18t04t2002

Prima comunicazione o
Gntro il 30/04 di osni anno)

Successiva Comunicazione o
(Da inviarsi entro 15 giorni dalla variazione)

nor/a 
f'

ti.

Cod. Fiscale Codice Operatore: (a cura di IMC)

nato/a a P r o v .  l i l

e residente in via N .

Comune Prov.  lC.A.P.

Telefono P r e f .  l N . Fax  lTe l .  ce l l .

ale ra entante del la azienda

ubicata in via N .

Comune Prov .  lC .A.P.

Partita IVA Capacità Produtt iva Annua (q. l i )

Telefono Pref. N . Fax

Descrizione dei
Ubicazione unità

Data

razione

Ooerazioni esercitate nella struttura Indirizzo dello stabil imento
lvi.a nr tmern rittirn c ríllà)

Cernita. :Cal ibratura :
Trattamento e Conservazione dei Frutti r;
Confezionamento ; Etichettatura
Trasformazione
Cernita -, :  Cal ibratura :
Trattamento e Conservazione dei Frutt i  ;
Confezionamento . ;  Et ichetiatura
Trasformazione
Cernita :  Cal ibratura :
Trattamento e Conservazione dei Frutt i  . :
Confezionamento -. ;  Et ichettatura
Trasformazione
Cernita r:  Cal ibratura ;
Trattamento e Conservazione dei Frutt i  :
Confezionamento ; Etichettatura .'
Trasformazione
Cernita t :  Cal ibratura 

-1:

Trattamento e Conservazione dei Frutt i  . ;
Confezionamento ; Etichettatura
Trasformazione
Cernita :  Cal ibratura :
Trattamento e Conservazione dei Frutt i  ;
Confezionamento : Etichettatura 

"

Trasformazione

l l  Dichiarante
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