Kreisverwaltung Altenkirchen Fax: 02681/812899

- Lebensmitteliiberwachung - Tel.: 02681/ 812821/ 22/ 23
ParkstralRe 1

57610 Altenkirchen

Anmeldung fur Lebensmittelunternehmen gemaR Art. 6 Abs. 2 EU-VO 852/2004
und Artikel 3 zif. 2 der VO (EG) 178/2002 fur Veranstaltungen aller Art

Veranstalter
(bzw. Bezeichnung der juristischen Person oder des nicht rechtsfahigen Vereins)

Name

Vorname

Plz, Ort

|
|
StraRe, Hausnummer | |
|
|

Telefon, Telefax

Ort der Veranstaltung
(genaue Bezeichnung des Gebaudes bzw. Grundstiicks, Lage, Anschrift)

Anlass (z.B. Volksfest, Sportfest)

Termin

[] Es erfolgt die Abgabe folgender Speisen

Datum: | Unterschrift:

Drucken Eingabe |6schen Formular speichern
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Verwenden Sie zum Offnen bitte die aktuelle Version von CIB pdf brewer,

die Sie kostenlos von unserer Webseite herunterladen kdnnen: www.cib de
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Anmeldung für Lebensmittelunternehmen gemäß Art. 6 Abs. 2 EU-VO 852/2004 und Artikel 3 Zif. 2 der VO (EG) 178/2002 für Veranstaltungen aller Art





Veranstalter 
(bzw. Bezeichnung der juristischen Person oder des nicht rechtsfähigen Vereins)


Name


                                             


Vorname


                                             


Straße, Hausnummer


                                             


Plz, Ort


                                               


Telefon, Telefax


                                          





Ort der Veranstaltung 
(genaue Bezeichnung des Gebäudes bzw. Grundstücks, Lage, Anschrift)





                                                                 





                                                                 





                                                                 





                                                                 





                                                                 


 





Anlass (z.B. Volksfest, Sportfest)


                                                                 





Termin


                                        





 Es erfolgt die Abgabe folgender Speisen





                                                                 





                                                                 





                                                                 





                                                                 





                                                                 


 








Datum: _________________               Unterschrift: ___________________________
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