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ΚΥΠΡΙΑΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ




                       ΤΜΗΜΑ 
ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ

                               ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΚΑΙ

                                                                                                  ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ




                                                                    ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑ              

                                                                                                          ……………………………..
Αίτηση για έκδοση Υγειονομικού Πιστοποιητικού για τρόφιμα

που παρασκευάστηκαν στην Κύπρο και πρόκειται να εξαχθούν σε τρίτες χώρες.
Οι Περί τροφίμων (Έλεγχος και Πώληση) Νόμοι 1996-2014) 

(Κανονισμοί (ΕΚ) αριθ. 882/2004, 852/2004, 853/2004 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 29ης Απριλίου 2004)
Ανώτερο Υγειονομικό Επιθεωρητή

Υπεύθυνο Επαρχίας ………………..

Με την παρούσα αιτούμαστε όπως εκδοθεί Υγειονομικό Πιστοποιητικό για τα πιο κάτω τρόφιμα, τα οποία πρόκειται να εξαχθούν στην …………………………………………………………….
Τα τρόφιμα αυτά έχουν παρασκευαστεί από τον/την …………………………………………………….  στις εγκαταστάσεις που βρίσκονται ..……………………………………………………………………….. με αριθμό καταχώρησης στο μητρώο του Δ.Ι.Υ.& Υ.Δ.Υ.…………………..
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Τα τρόφιμα θα αποσταλούν με το εμπορευματοκιβώτιο  με αριθμό ……………………………και αριθμό σφραγίδας  …………………………, το οποίο διαθέτει / δεν διαθέτει σύστημα ψύξης . 
Επισυνάπτονται τα ακόλουθα έγγραφα: πχ. Τιμολόγιο, τελωνειακά έγγραφα, αναλύσεις κλπ.
1. ……………………………………………………………………………………………………………
2. …………………………………………………………………………………………………………
3. ……………………………………………………………………………………………………………
4. ……………………………………………………………………………………………………………
Δηλώνουμε υπεύθυνα και εν γνώσει των συνεπειών του Νόμου αναφορικά με ψευδείς δηλώσεις ότι τα πιο πάνω στοιχεία είναι αληθή και αναλαμβάνουμε να καταβάλουμε όλα τα νενομισμένα τέλη.
Τέλη: €25 
Ημερομηνία: ….............................                   Υπογραφή: …….........................................................
                                                                               ………………………………………………………
                                                                         Ονοματεπώνυμο Εξαγωγέα/ Εξουσιοδ. Αντιπρόσωπου
Τ-Φ-101v2
