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FORMULARIO Nº1 

 Solicitud de Registro de Productores 
 
1) Nombre y Apellidos_______________________________________________Cargo_____________________________ 
2) Tarjeta de Identidad  (fotocopia):____________________________________________________________________ 
3)Teléfono_______________________________________________________________________Fax:________________ 
4) Dirección  exacta de la Finca: __________________________________________________________________  
__________________________________________________________________________________________________  
5) Correo electrónico:___________________________________________________________________________  
6) Área total de finca: ______________________________ha.  
 
Solicita:   Ser evaluado para su registro como productor/organización de productores de: ______________________ 
 
Declara: Que los datos indicados en esta solicitud son ciertos 

Conocer el funcionamiento del  Sistema de Control y Registro de la Agricultura Orgánica y los Derechos y 
Deberes de los Productores Orgánicos. 
 

Se  compromete a: cumplir  y respetar las normas y los criterios de  registros establecidos para los Productores Orgánicos. 
 

AREA CULTIVADA (ha)  
 

 
Cultivo 

 
Orgánico 

 
Transición 

 
Convencional 

 
Área 

 
Lugar 

      

      

      

7) Nombre de la (s) Agencia (s) Certificadora (s) con la (s) que trabaja:  
___________________________________________________________________________________________________  
 
__________________________________________________________________________________________________ 
8) Destino de los Productos:  
. Mercado Nacional. Exportación Mercado de Destino (País)  
 
__________________________________________________________________________________________________  
 
9) - Adjuntar Croquis de ubicación de la Finca (s).  
    - Fotocopia de recibo de Cancelación de Cuota Anual.  
    - Adjuntar Certificación emitida por Agencia Certificadora Acreditada.  
    - Presentar expediente original y copia.  
    - Fotocopia del último Informe de Inspección 
 
10) Lugar y Fecha de la Solicitud: ______________________________________________________________________ 
 

___________________________________ 

 Firma y Sello 
 

NOTA: Se guardará confidencialidad de toda la información proporcionada por el solicitante en esta solicitud y sus 
anexos. 

Expediente Nº SAG-  
Uso Oficial 

 
Fecha de Ingreso  


