
 
Formulier toestemming  inzage slachtinfo voor bedrijfsadviseurs 
 
 
 
 
Varkenshouder: 
 
Naam:    ………………………………………… 
 
Adres:    ………………………………………… 
 
Postcode/Woonplaats: ………………………………………… 
 
Telefoon:   ………………………………………… 
 
E-mailadres:   ………………………………………… 
 
UBN-Nummer(s):  ……………….  ……………….  ………………. 
 
 
 
Geeft opdracht en toestemming aan Varkenshandel ter Haar-Posthouwer om een  
‘adviseur’-portaal voor inzage slachtinfo in te richten voor: 
 
Naam adviseur:  ………………………………………… 
 
Naam bedrijf:   ………………………………………… 
 
Telefoon/Mobiel:  ………………………………………… 
 
E-mailadres:   ………………………………………… 
 
 
 
 
 
Handtekening Varkenshouder:    Handtekening adviseur: 
 
Naam: ………………………….    Naam: ………………………….  
 
 
Datum:………………………….    Datum:…………………………. 
 
        
Handtekening:…………………    Handtekening:………………….
     
          
 
 
Dit formulier kunt u  volledig ingevuld en ondertekend mailen naar: 
info@terhaarposthouwer.nl.  
 
Het intrekken van deze toestemming is mogelijk door contact met ons op te nemen. 

mailto:info@terhaarposthouwer.nl

