
NO. CUENTA
ESTADO LIBRE ASOCIADO DE DE PUERTO RICO

DEPARTAMENTO DE AGRICULTURA

ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y DESARROLLO AGROPECUARIO

CULTIVO

	

SERVICIO SOL.                                	CUERDAS	                           OBSERVACIONES

NO. SOLICITUD

PUERTO RICO.

DESCUENTO NÓMINA

BALANCE PENDIENTE:

	

CANTIDAD:

	

TERMINO:

FIRMA REPRESENTANTE A.S.D.A.

	

FIRMA DEL AGRICULTOR

"A toda honra, produciendo para ti. "
EDIFICIO PLAZA 20 AVE

 

HIPODROMO 603 PDA. 20 SANTURCE • PO BOX 9200 SAN JUAN PR 00908-0200 • FAX (809) 724-7940 - TEL (809) 724-8494

SIEMBRAS NUEVAS DISYSTON

SIEMBRAS DOS AÑOS DISYSTON

SIEMBRAS EN PRODUCCION    0á     DISYSTON

CAFE DIAZINON

CAFÉ YERBICIDA

PLÁTANOS YERBICIDA

PLÁTANOS SIGATOKA

PLÁTANOS NEMATICIDA

GUINEOS YERBICIDA

GUINEOS SIGATOKA

FRUTALES

CITRICAS

OTROS
 1

 PROGRAMA PROTECCION CULTIVOS

NOMBRE DEL AGRICULTOR                                                                                     SEGURO SOCIAL

DIRECCION POSTAL TELEFONO

CABIDA FINCA CDS. LOCALIZACION: CARR. NUM. KM.           HM.

BARRIO 
    MMMMMUNICIPIO DE

CERCA DE ENTRANDO POR

FACTURACIÓN SERVICIO: AL CONTADO ORDEN DE COMPRA CESIÓN DE CREDITO

RELACION DE SERVICIOS:

Juan Rafael Bigas


Juan Rafael Bigas


Juan Rafael Bigas


Juan Rafael Bigas
FECHA

Juan Rafael Bigas



ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y DESARROLLO AGROPECUARIO

ESTADO LIBRE ASOCIADO DE PUERTO RICO
DEPARTAMENTO DE AGRICULTURA

ORIZACIONLADE

YO,

LOCALIZADA EN EL BARRIO

CARR.

DESARROLLO AGROPECUARIO, PROGRAMA PROTECCION CULTIVOS, PARA APLICAR EN MI FINCA LOS

PLAGUICIDAS NECESARIOS PARA EL COMBATE DE PLAGAS Y ENFERMEDADES EN MI PLANTACION DE

HM.

,MAYOR DE EDAD, AGRICULTOR CON FINCA

AUTORIZO A LA ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y

HAGO CONSTAR QUE RECONOZCO QUE ESTOS PLAGUICIDAS PUEDEN SER NOCIVOS PARA LA PLANTACION,

LOS ANIMALES Y/O PERSONAS, POR LO TANTO LIBERO A LA ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y DESARROLLO

AGROPECUARIO, DE TODA RESPONSABILIDAD POR DAÑOS QUE PUDIERAN OCURRIR COMO RESULTADO DE LA

APLICACION DE DICHOS PLAGUICIDAS EN MI PROPIEDAD.

HAGO CONSTAR QUE HE LEIDO ESTA AUTORIZACION Y QUE ESTOY DE ACUERDO EN TODAS SUS PARTES

SEGUN ESTA REDACTADA.

EN           ,,PUERTO RICO A

	

DE

	

DEL

FIRMA REPRESENTANTE A.S.D.A.

	

FIRMA DEL AGRICULTOR

NOTA:	LA AGENCIA NO SE RESPONSABILIZA CUANDO LAS CONDICIONES DE EL TIEMPO AFECTEN LOS
RESULTADOS DE LOS SERVICIOS.

"A toda honra, produciendo para ti "

EDIFICIO PLAZA 20 
AVE HIPODROMO 603 PDA. 20 SANTURCE • PO BOX 9200 SAN JUAN PR 00908-0200

	

   • FAX (809)

	

724-7940 • TEL (809) 724-8494

Juan Rafael Bigas

Juan Rafael Bigas


Juan Rafael Bigas
DE

Juan Rafael Bigas
AUTORIZACION PARA LA APLICACION DE PLAGUICIDAS

Juan Rafael Bigas

Juan Rafael Bigas

Juan Rafael Bigas

Juan Rafael Bigas

Owner
KM.

Owner
ORIZACION LA DE
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