Bestatigungsformular 1
Milchproduktion

Bio Suisse — NOP anerkannt

Bio Suisse Nr.:

Name: Vorname:
Anschrift: PLZ/Ort:
Telefon:

Hiermit bestatigt oben genannte Person mit ihrer Unterschrift, dass die
betriebseigene Milchproduktion, sowie die dazu gehdrende Aufzucht seit
mindestens 12 Monaten ohne den Einsatz von Antibiotika (auch in Form von
Salben, Sprays etc.) durchgefiihrt worden ist. Die oben genannte Person
gewabhrleistet mit ihrer Unterzeichnung des Bestatigungsformulars, in
Kenntnis der Leitlinien und Bedingungen der Produktion von NOP
anerkannter Milch zu sein.

Das Bestatigungsformular muss der Kontrollstelle, sowie dem zukinftigen
Abnehmer der NOP anerkannten Milch vor Beginn der Produktion zugestellt
werden.

Ort/Datum: Unterschrift:




