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I) AVISO DE INTENCION DE CUMPLIR CON LOS TERMINOS DE LA EXENCION CONDICIONAL PARA LA
AGRICULTURA DE RIEGO (RESOLUCION NO. R3-2004-01170)
(Véanse las Instrucciones NOI)

1. INFORMACION DE LA EMPRESA AGRiICOLA
Empresa (Rancho)/Nombre Comercial:

Nombre de representante:

Titulo del representante:

Direccién para correspondencia: Direccién para facturacion, si es:

Ciudad: Ciudad:

Estado: Codigo postal: Estado: Codigo postal:

Num. de Tel: Num de Fax:

Correo electronico: Idioma de preferencia:  Inglés Espafiol

2. SELECCION DEL PROGRAMA DE MONITOREO (Favor de seleccionar una de las dos opciones)

Programa de Monitoreo en forma Cooperativa Programa de Monitoreo

Atencién: El Programa de Monitoreo Individual requiere que el solicitante presente un Plan de Programa
para Garantia de Calidad, y datos electrénicos en formatos especificados en el Programa de Monitoreo e
Informes adoptados por el RWQBC. La opcion del Programa de Monitoreo en forma Cooperativa exenta
a los solicitantes individuales de estos requisitos. Véanse los comentarios adicionales sobre la seleccion
de un programa de monitoreo en el formulario de instrucciones NOI

3. NUMERO DE HORAS DE CAPACITACION SOBRE CALIDAD DE AGUA COMPLETADAS
Numero de horas de capacitacién sobre calidad de agua completadas horas

4. PLAN AGRICOLA

Se ha completado un plan agricola? Si No

5. DOCUMENTOS ADICIONALES QUE DEBEN PRESENTARSE CON ESTE AVISO DE INTENCION:
a. Formularios de Informacién del Rancho
b. Mapa(s) del Rancho presentado(s) al Comisionado Agrario del Condado para el Informe del Uso de
Pesticidas, o su equivalente

C. Certificado(s) de Capacitacion sobre Calidad del Agua

6. CERTIFICACION

Por la presente certifico bajo pena de ley que este documento y todos los anexos fueron preparados bajo mi
direccion o supervision de acuerdo con un sistema designado para garantizar personal apropiadamente capacitado
para adquirir y evaluar la informacion presentada. Basado en mis averiguaciones de la persona o personas que
administran el sistema, o de las personas que directamente son responsables de adquirir informacion, la informacién
presentada es, a mi mas leal saber y entender, verdadera, correcta, y completa. Estoy conciente que hay
considerables sanciones por presentar informacion falsa, incluyendo la posibilidad de multas y encarcelamiento por
cometer infracciones a sabiendas.

NOMBRE EN LETRA DE )
MOLDE: TITUTO:
FIRMA: FECHA:

(Encargado) (mes) (dia) (afio)
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