ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΧΙV
ΠΡΑΚΤΙΚΟ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ
Ο/Οι αρμόδιος/οι  υπάλληλος/οι για τον έλεγχο των αμπελοοινικών προϊόντων ………………………………..……………………………………………………………………………………………………………..της Διεύθυνσης Αγροτικής Οικονομίας και Κτηνιατρικής ……………………………………………………………………………………και………………………………………………………………..  του Π.Κ.Π.Φ.&Π.Ε………………………………………… πραγματοποίησε επιτόπιο έλεγχο, σύμφωνα με το άρθρο 19 της ΚΥΑ με αριθμ. ………………………………………………………………………………………………………………………... 
- στις εγκαταστάσεις της παρακάτω επιχείρησης παραγωγής αμπελοοινικών προϊόντων:

- στις αποθήκες της επιχείρησης:

- στο κατάστημα χονδρικής/ λιανικής πώλησης …………………………………………………………………………………………………………..
διαπιστώνοντας παρατυπίες στα προϊόντα της επιχείρησης:

ΕΠΩΝΥΜΙΑ:

…………………………………………………………………………………………………………………………….
ΑΦΜ:………………………………………

ΕΔΡΑ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ:……………………………………………………………………………………………….
ΕΓΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ:
…………………………………………….………………………………………………………………………………..
ΤΗΛΕΦΩΝΟ:……………………………………………………

Ε-ΜΑΙL:……………………………………………………………

FAX:…………………………………………………………………

και προέβησαν σύμφωνα με το άρθρο …………………της εν λόγω ΚΥΑ στη δέσμευση των παρακάτω αμπελοοινικών προϊόντων: 
-Είδος , ποσότητα, συσκευασία και επισήμανση:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………- Αιτιολογία δέσμευσης:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Τα δεσμευθέντα αμπελοοινικά προϊόντα φυλάσσονται με ευθύνη του ιδιοκτήτη μέχρι την οριστική απόφαση για την τύχη τους.
Η εν λόγω επιχείρηση μπορεί καταθέσει αίτηση θεραπείας προς την αρμόδια Δ.Α.Ο.Κ εντός επτά (7) εργάσιμων ημερών. 

Επιδόθηκε σήμερα ……./……/20….
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