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COMUNICAÇÃO DE ALTERAÇÃO DE TÉCNICO(A) RESPONSÁVEL DE PRODUTOS FITOFARMACÊUTICOS
Eu, ___________________________________________, na qualidade de * _____________________ da empresa/entidade _________________________________ com NIF _________________ e sede social em _____________________________________________, freguesia de ________________________, concelho de ___________________________, distrito de ___________________ venho por este meio comunicar a alteração do técnico responsável em funções no nosso local de atividade com a autorização de exercício AEA n.º ____________________.
Face ao comunicado, informa-se que __________________________________________________ deixa de exercer funções nesta empresa a ____/_____/________. Em sua substituição é designado _________________________________________________, com cartão de TR n.º ______________ e contacto telefónico ______________ e com início de funções a ____/_____/_________.
________________________, _____ de __________________ de _________
O Declarante
________________________________________

Anexos:
	
	Declaração de aceitação do técnico responsável;



	
	Cópia do cartão do técnico responsável ou declaração equivalente (em caso da não emissão de cartão pela DGAV) emitido/a pela DGAV, se aplicável.


* Indicar se se trata do proprietário; sócio; gerente; representante, responsável ou outro.
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