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info@iqg-agrar.de * www.ig-agrar.de BlaCk BOX

Teilnahme- und Vollmachtserkldrung Black Box
(Hinweis: Bitte alle Angaben gut leserlich in Druckbuchstaben eintragen)

Name, Vorname

Stral3e, Nr.

PLZ, Wohnort

Telefon / Fax

Mobiltelefon

E-Mail Adresse

ViehVerkV - Nr. (VVVO - Nr.) ViehVerkV - Nr. (VVVO - Nr.): Einsenderkennzeichen:
z.B.: 276 05.... fir NRW

276 03.... fur Niedersachsen 1. 1.
Einsenderzeichen 2. 2.
(alle verwendeten Schlagstempel inkl. 3 3

Zusatzkennzeichnung, z.B. Buchstaben)

Lieferant / Hindler*
(Name und Anschrift des Viehhandels-
unternehmens / Spediteurs)

in Kombination mit:

Schlachtbetrieb*

*Achtung! Bitte nur einen Handler und einen Schlachtbetrieb angeben; ggf. mehrere Dokumente ausfillen!

Ich beauftrage und bevollmachtige IQ-Agrar Service GmbH, die im oben genannten Schlachtbetrieb er-
hobenen Klassifizierungsergebnisse in die zentrale Black Box Datenbank der 1Q-Agrar Service GmbH ein-
zustellen.

Die auf dieser Grundlage erstellten Internetauswertungen werden mir Uber einen persénlichen Zugang
zur Verfugung gestellt. Hiermit nehme ich die Leistungen der 1Q-Agrar Service GmbH unter ausschliefli-
cher Geltung der im Internet unter www.ig-agrar.de aufgezeigten Allgemeinen Geschaftsbedingungen
und der aktuellen Black Box Gebiihrenordnung in Anspruch.

D Hiermit bestatige ich, dass ich die AGB zur Kenntnis genommen habe und diesen zustimme.
Diese Erklarung gilt bis auf Widerruf. Er ist an die oben angegebene Adresse zu richten.

Ort, Datum Unterschrift

Kenntnisnahme und Zustimmung Spediteur/Viehhandler:

Ort, Datum Unterschrift

Stand 01.04.2015
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