
Доверенность № __________

Дата выдачи  ____ ____           ___ 2017 г.
(дата выдачи, если не указана в угловом штампе)


_____________________________________________________________________________________
(полное наименование организации)

_____________________________________________________________________________________
(юридический адрес организации)

в лице  _______________________________________________________________________________
(должность, фамилия, имя, отчество)

действующего на основании   ______________________________      уполномочивает  настоящей  

доверенностью _______________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)

паспорт ________________________    выдан ______________________________________________
    (серия, номер паспорта) 							(когда и кем  выдан)

_____________________________________________________________________________________ 

представлять интересы ____________________________________ в органах Россельхознадзора, подписывать все необходимые документы от имени ___________________________________, получать корреспонденцию от органов Россельхознадзора для обязательного извещения генерального директора _________________________________________, получать фитосанитарные документы, а также совершать иные действия, связанные с выполнением данного поручения при проведении фитосанитарного контроля грузов, поступивших на СВХ «ЛЦ «ЗАПАДНЫЕ ВОРОТА» по адресу 143204, Московская область, Можайский район, деревня Отяково.

Настоящая доверенность выдана сроком на 1 (один) год без права передачи и действительна до       __ _________ 201__ г.	
    (день, месяц, год)


Образец подписи ___________________ удостоверяю. 



[bookmark: _GoBack]Генеральный директор _________________       (_____________________________________)
         (подпись)                                         (фамилия, инициалы)

Главный бухгалтер      _________________       (______________________________________)
                                                                         (подпись)                                            (фамилия, инициалы)
               
М. П.	


