Ref : GGP/CERT04/69-3
N TESCO NURTURE MODULE V13

' Mise en application
= UESTIONNAIRE ET DEMANDE D'ENGAGEMENT OPTION 1
Qualisud Q le 01/02/2026 Page 1sur2

VOS COORDONNEES

Nom, prénom du responsable légal
Nom, prénom et fonction de la personne a contacter
Raison sociale GGN/GLN
N° Siret
Adresse
N°TVA
Code postal Téléphone
Commune Email
Latitude (décimal) Longitude (décimal)
Les géocoordonnées peuvent etre trouvées au format décimal par exemple sur le site https://www.torop.net/coordonnees-gps.php
Rattachement a une structure collective (coopérative, OP...), si oui indiquez la raison sociale

OBLIGATOIRE : Pour mettre en place la certification NURTURE dans votre entreprise, avez-vous fait appel a un organisme de
formation ou de conseil ?

Si OUI, indiquez la raison sociale

Le client donne formellement a AGRAYA GmbH, Tesco et Qualisud l'autorisation d'utiliser ses données a des fins de traitement de
dossier. Il consent également a la consultation du rapport d'audit complet par Tesco, le fournisseur principal déclaré et AGRAYA
GmbH. Le niveau de publication des données est consultable sur www.globalgap.org/documents
Le refus implique que QUALISUD ne pourra pas donner suite a la demande.

PRODUITS

Type de
manutention : . R
0=Non Propriété paralléle
5 Surface plein Surface sous abri Récolte exclue : production ou L. . L
Produit X 1=auchamp . Période de récolte | Pays de destination
champ (ha) (ha) (oui/non) achat de produit

2 = en batiment . .
certifié (oui/non)
3=auchamp+en

batiment

FOURNISSEUR PRINCIPAL NURTURE

Vendez-vous directement vos produits a TESCO ? (si non, remplissez le tableau ci-dessous)

Raison sociale du fournisseur

S Produit concerné GGN/GLN O-key

La demande de votre fournisseur principal Tesco Nurture doit étre jointe a votre dossier. Sans ce document, nous ne pourrons pas accepter votre
demande.

Contact : globalgap@qualisud.fr - Tel : 0562 88 13 90 - Qualisud - 2 Allée Brisebois - 31320 Auzeville Tolosane
Pour plus de précisions, retrouvez l'ensemble de la documentation sur https://www.globalgap.org
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Avez-vous un site de production a l'adresse du siege Avez-vous un site de manutention a l'adresse du siége
social ? social ?

Sites supplémentaires

Temps de Produits Activités concernées (production, manutention, local

Adresse / code postal/ commune , )
déplacement concernés phyto...)

* Site de production : présence d'un local phyto et/ou d'un batiment nécessaire a la production agricole (stockage matériel, engrais...)

SOUS-TRAITANTS

Sous-traitez vous la manutention (emballage, stockage, lavage...) ou les traitements chimiques post-récolte ?

Raison sociale GGN/GLN Adresse / code postal / commune Produit Activités concernées

CONFIRMATION DE LA DEMANDE D'ENGAGEMENT

Je soussigné(e),

* Déclare que les informations ci-dessus sont exactes,

*Déclare avoir pris connaissance des conditions générales de controle et des conditions financieres associées, les accepter et m'engager au reéglement
des frais applicables établis,

*M'engage a envoyer le mail de demande du fournisseur principal du module complémentaire Tesco Nurture, communiquer toute mise a jour de données
de la présente demande sans délai a QUALISUD, et notamment tout ajout d'un nouveau site impliqué dans la production et/ou la manutention des produits
engages,

* Déclare avoir recu de QUALISUD l'accord de sous-licence et de certification, en avoir pris connaissance et m'engage a le respecter

Fait a Le Signature

Contact : globalgap@qualisud.fr - Tel : 0562 88 13 90 - Qualisud - 2 Allée Brisebois - 31320 Auzeville Tolosane
Pour plus de précisions, retrouvez l'ensemble de la documentation sur https://www.globalgap.org
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