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AITΗΣΗ
ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΝΤΑΞΗ ΣΤΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΕΛΕΓΧΟΥ ΚΑΙ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΣΗΣ

ΠΡΟΪΟΝΤΩΝ ΠΡΟΣΤΑΤΕΥΟΜΕΝΗΣ ΟΝΟΜΑΣΙΑΣ ΠΡΟΕΛΕΥΣΗΣ (ΠΟΠ) & 

ΠΡΟΣΤΑΤΕΥΟΜΕΝΗΣ ΓΕΩΓΡΑΦΙΚΗΣ ΕΝΔΕΙΞΗΣ (ΠΓΕ) ΦΥΤΙΚΗΣ ΠΡΟΕΛΕΥΣΗΣ
	Συμπληρώνεται από τον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ»

	Αριθμός

Πρωτοκόλλου

Αίτησης
	
	Ημ/νια

Υποβολής

Αίτησης
	
	
	
	
	
	
	Κωδικός

Υπόθεσης
	
	/
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	.
	
	


	ENOTHTA 1 : ΓΕΝΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ (συμπληρώνονται υποχρεωτικά όλα τα πεδία)

	Επωνυμία 
	

	Διεύθυνση 
	

	Πόλη, Νομός
	
	Τ.Κ.
	
	
	
	
	

	Τηλ. σταθ./ κινητό  
	
	FAX:
	

	E-Mail1                        
	

	ΑΦΜ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	ΔΟΥ
	
	
	
	

	Αφορά μόνο τις επιχειρήσεις τυποποίησης/συσκευασίας, εμπορίας

	Επωνυμία2
(στα αγγλικά) 
	

	Διεύθυνση2 
(στα αγγλικά)
	

	Νόμιμος Εκπρόσωπος
	Αναπληρωτής/Εξουσιοδοτημένος Εκπρόσωπος

	Ον/μο:
	Ον/μο:

	Τίτλος – Θέση:
	Τίτλος – Θέση:

	Τηλ.:  
	 Κιν.:  
	Τηλ.:  
	Κιν.:

	Υπεύθυνος επικοινωνίας για το προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ
	Ον/μο:
	Τηλ.:  
	Κιν.:


	ENOTHTA 2 : ΔΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΑ ΤΗΣ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ ΟΣΟΝ ΑΦΟΡΑ ΤΟ ΠΡΟΪΟΝ ΠΟΠ / ΠΓΕ

	 H Αίτηση αφορά τομέα δραστηριότητας επιχείρησης :

 FORMCHECKBOX 
 Παραγωγή/Επεξεργασία προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

 FORMCHECKBOX 
 Τυποποίηση/Συσκευασία προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

 FORMCHECKBOX 
 Διακίνηση προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ με ιδιωτική ετικέτα, χωρίς να εμπλέκεται η επιχείρηση σε καμία διεργασία παραγωγής/επεξεργασίας ή τυποποίησης/συσκευασίας.
Για κάθε τομέα δραστηριότητας επιχείρησης υποβάλλεται ξεχωριστή Αίτηση. 

	Δηλώστε την επίσημη καταχωρισμένη ένδειξη προϊόντος για την οποία αιτήστε την πιστοποίηση3 :

…………………………………………………………………………………………………………………..
(Για κάθε προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ υποβάλλεται ξεχωριστή Αίτηση)
	 FORMCHECKBOX 
 ΠΟΠ
 FORMCHECKBOX 
 ΠΓΕ

	ENOTHTA 3 : ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΑΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ 

	Αφορά τις μονάδες παραγωγής/επεξεργασίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

	Ημερομηνία Έναρξης παραγωγικής δραστηριότητας για το προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ που αιτήστε την πιστοποίηση : 

Ημερομηνία Λήξης παραγωγικής δραστηριότητας για το προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ που αιτήστε την πιστοποίηση:

	Αφορά τις μονάδες τυποποίησης/συσκευασίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

	Δηλώστε μία τουλάχιστον πιστοποιημένη, από τον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ», μονάδα παραγωγής/επεξεργασίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ, από την οποία πρόκειται να γίνει προμήθεια του προς συσκευασία προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ : 



	Αφορά τις επιχειρήσεις εμπορίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

	Δηλώστε μία τουλάχιστον πιστοποιημένη, από τον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ», μονάδα τυποποίησης/συσκευασίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ, στην οποία πρόκειται να συσκευαστεί το τελικό προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ:



	Αφορούν όλες τις επιχειρήσεις

	Αναφέρατε άλλα προϊόντα (που δε χαρακτηρίζονται ως ΠΟΠ/ΠΓΕ) που πρόκειται να παραχθούν/συσκευασθούν/διακινηθούν από την επιχείρηση:

Αναφέρατε τυχόν άλλες εγκαταστάσεις που θα χρησιμοποιούνται από την επιχείρηση:

Έδρα αποθηκευτικών χώρων/ψυκτικών εγκαταστάσεων που χρησιμοποιούνται για την αποθήκευση/συντήρηση προϊόντων ΠΟΠ/ΠΓΕ:

Έδρα άλλου είδους εγκατάστασης (πρατήριο λιανικής πώλησης, κλπ):

Αναφέρετε εάν εφαρμόζετε:

Σύστημα Ποιότητας

ΝΑΙ/ΟΧΙ

Φορέας Πιστοποίησης

Αριθμός Πιστοποιητικού

Σύστημα Ανάλυσης Κινδύνων & Κρίσιμων Σημείων Ελέγχου (HACCP) σύμφωνα με το πρότυπο ΕΛΟΤ ISO 22000:2005
Σύστημα Διαχείρισης Ποιότητας (ISO 9000)
Άλλο…




	ΕΝΟΤΗΤΑ 4 : ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΜΕ ΤΗΝ ΑΙΤΗΣΗ

Συμπληρώστε (Χ) στην 1η στήλη για τα στοιχεία που υποβάλλετε, καθώς και τον αντίστοιχο αριθμό των συνημμένων σελίδων στη 2η στήλη.        Η 3η στήλη συμπληρώνεται από τον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ». 

	Αφορά τις επιχειρήσεις εμπορίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ

	Α/Α
	ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 
	  
	Αριθμός συνημμένων σελίδων
	Επιβεβαίωση στοιχείων από ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ»

	1
	Νομιμοποιητικό έγγραφο σύστασης της επιχείρησης ανάλογα με την εταιρική μορφή της (αν η αιτούμενη επιχείρηση είναι ΑΕ ή ΕΠΕ τότε κατατίθεται το ΦΕΚ σύστασης και το καταστατικό της εταιρίας, ενώ αν είναι ΟΕ ή ΕΕ ή ΙΚΕ κατατίθεται το καταστατικό της εταιρείας). 
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	2
	Βεβαίωση έναρξης εργασιών από την αρμόδια Δ.Ο.Υ. όπου θα πρέπει να αναφέρεται η δραστηριότητα της επιχείρησης, σχετική με την κατηγορία του προϊόντος που αιτείται την πιστοποίηση ή βεβαίωση του Γενικού Εμπορικού Μητρώου (ΓΕΜΗ).
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	3
	Βεβαιώσεις καταχώρησης διακριτικού τίτλου και λογοτύπου (εάν υπάρχουν)
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 



	Αφορά τις μονάδες παραγωγής – επεξεργασίας – συσκευασίας προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ


	Α/Α
	ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ
	  
	Αριθμός συνημμένων σελίδων
	Επιβεβαίωση στοιχείων από ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ»

	1
	Νομιμοποιητικό έγγραφο σύστασης της επιχείρησης (π.χ. ΦΕΚ σύστασης, καταστατικό, σύσταση αρχαιρεσιών για συνεταιρισμούς κ.ά.) 
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	2
	Άδεια λειτουργίας της επιχείρησης σε ισχύ, από την αρμόδια Διεύθυνση της οικείας Περιφερειακής Ενότητας, που νομιμοποιεί τη δραστηριότητα της επιχείρησης, ή απαλλαγή αδείας (σε περίπτωση που δεν απαιτείται άδεια) με πρόσφατη θεώρηση από την υπηρεσία έκδοσής της. Σε περίπτωση που η αίτηση για άδεια απαιτούσε και τηv κατάθεση ερωτηματολογίου, θα πρέπει απαραιτήτως μαζί με την τελική απόφαση-επικύρωσης να αποσταλεί και το συνοδευτικό ερωτηματολόγιο αυτής. Όλα τα παραπάνω θα πρέπει να συμφωνούν με την αντίστοιχη νομοθεσία, όπως τροποποιείται και ισχύει.
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	3
	Κάτοψη των εγκαταστάσεων παραγωγής, επεξεργασίας, τυποποίησης, συσκευασίας ή/και αποθήκευσης από αρμόδιο μηχανικό.
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	4
	Διάγραμμα ροής της διαδικασίας παραγωγής, επεξεργασίας, τυποποίησης, συσκευασίας ή/και αποθήκευσης της επιχείρησης.
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 


	  5
	Ειδικότερα όσον αφορά τα τυποποιητήρια ελαιολάδου ΠΟΠ/ΠΓΕ: Απόφαση χορήγησης έγκρισης για την αναγραφή της χώρας προέλευσης του ελαιολάδου από το ΥΠΑΑΤ (αλφαριθμητικός κωδικός αναγνώρισης EL)
	 FORMCHECKBOX 

	
	 FORMCHECKBOX 



Ο κάτωθι υπογεγραμμένος δηλώνω ότι:

1. Όλα τα στοιχεία της παρούσας Αίτησής μου είναι ακριβή και αληθή.

2. Έχω λάβει γνώση των όρων του Κανονισμού Πιστοποίησης και Ελέγχου Προϊόντων ΠΟΠ/ΠΓΕ του Οργανισμού και τους αποδέχομαι.

3. Τηρώ την υφιστάμενη Κοινοτική και Εθνική Νομοθεσία που διέπει το προϊόν ΠΟΠ/ΠΓΕ για το οποίο αιτούμαι την Πιστοποίηση.  

4. Θα συνεργάζομαι στενά με τον ΕΛΓΟ- «ΔΗΜΗΤΡΑ» και δεσμεύομαι να χορηγήσω οποιαδήποτε άλλη συμπληρωματική πληροφορία, έγγραφο ή δείγμα μου ζητηθεί και τα οποία θα σχετίζονται με την εφαρμογή των απαιτήσεων για τον έλεγχο και την πιστοποίηση της επιχείρησης που εκπροσωπώ. 

5. Θα παρευρίσκομαι στην επιχείρηση κατά τη διεξαγωγή των ελέγχων και σε περίπτωση απουσίας μου θα παρευρίσκεται ο αναπληρωτής ή ο νόμιμα εξουσιοδοτημένος εκπρόσωπός μου.
6. Σε κάθε αλλαγή των νομιμοποιητικών εγγράφων σύστασης της εταιρείας, καθώς και σε οποιαδήποτε άλλη αλλαγή κάποιου από τα παραπάνω κατατεθέντα δικαιολογητικά θα ενημερώσω εγκαίρως και εγγράφως τον ΕΛΓΟ- «ΔΗΜΗΤΡΑ».
7. Θα καταβάλλω όλα τα έξοδα που σχετίζονται με την εφαρμογή της διαδικασίας Πιστοποίησης και Ελέγχου του προϊόντος ΠΟΠ/ΠΓΕ.

8. Θα ενημερώσω εγγράφως τον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ» για την ακριβή ημερομηνία έναρξης της δραστηριότητάς της επιχείρησής μου 20 ημέρες πριν.
Ημερομηνία: ……./……./20… 

Για την Επιχείρηση

...............................................................................................................................

 (ονοματεπώνυμο - υπογραφή νομίμου εκπροσώπου ή εξουσιοδοτημένου εκπροσώπου – σφραγίδα επιχείρησης)
ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗ ΣΥΜΠΛΗΡΩΣΗ & ΤΗΝ ΥΠΟΒΟΛΗ ΤΗΣ ΑΙΤΗΣΗΣ

1. Δηλώνεται μόνο το e-mail της επιχείρησης ή του νόμιμου εκπροσώπου.
2. Η συμπλήρωση της επωνυμίας και της διεύθυνσης της επιχείρησης στην αγγλική γλώσσα είναι υποχρεωτική μόνο για τις επιχειρήσεις που επιθυμούν την έκδοση πιστοποιητικού σε αυτή τη γλώσσα. Σε περίπτωση ύπαρξης σφραγίδας στην Αγγλική γλώσσα, παρακαλούμε να αποστέλλεται αντίγραφο αυτής. Διαφορετικά, ισχύει το σημείο 6 των Οδηγιών.
3. Στην ΕΝΟΤΗΤΑ 2 δηλώνεται η επίσημη καταχωρισμένη ένδειξη του ΠΟΠ/ΠΓΕ προϊόντος, για το οποίο αιτείται την πιστοποίηση η επιχείρηση (π.χ. «ΒΟΡΕΙΟΣ ΜΥΛΟΠΟΤΑΜΟΣ ΡΕΘΥΜΝΗΣ ΚΡΗΤΗΣ ΠΟΠ»).
4. Η Αίτηση με τα επισυναπτόμενα δικαιολογητικά της Ενότητας 4, υποβάλλεται στον ΕΛΓΟ-«ΔΗΜΗΤΡΑ». Αντίγραφο της Αίτησης κοινοποιείται στη Δ/νση Αγροτικής Ανάπτυξης της Περιφερειακής Ενότητας που έχει έδρα η επιχείρηση. 
5. H υποβολή της Αίτησης μπορεί να γίνει είτε προσωπικά είτε ταχυδρομικά με συστημένη επιστολή και πρέπει να φέρει πρωτότυπη υπογραφή του νομίμου εκπροσώπου της επιχείρησης ή του αναπληρωτή του ή του εξουσιοδοτημένου για το σκοπό αυτό εκπροσώπου του. 
6. Προκειμένου για την ορθή αναγραφή των στοιχείων της επιχείρησης στα χορηγηθέντα από τον Οργανισμό έγγραφα (συμβάσεις, πιστοποιητικά κ.ά.), επισημαίνεται ότι η επωνυμία της αιτούμενης επιχείρησης στην ελληνική και στην αγγλική γλώσσα θα πρέπει να συνάδει με τα λοιπά παραστατικά τεκμηρίωσης (π.χ. ΦΕΚ καταχώρισης, καταστατικό σύστασης, διακριτικούς τίτλους, άδεια λειτουργίας κ.ά.). 
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