D/Dha

y domicilio en

n° , piso , letra
En representacion de
con NIF

numero de operador MU-

EXPONE:

, con DNI
, calle

e inscrito en los Registros del CAERM del con

Es, por lo que
SOLICITA:

[ ] La Baja del operador y todas las parcelas inscritas en su expediente.

[ ] La Baja de las siguientes parcelas de su certificado de conformidad

(referencia SIGPAC)

El titular manifiesta que al dar de baja estas parcelas no mantiene
produccion paralela en ecologico y convencional de la misma especie.

En

,a de de 20

Fdo.:
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