
Please fill the form with required information:

1.Name and Surname ...........................................................................................

2.Address ................................................................................................

3. E-mail ..........................................................................

4. Phone.............................

5. I’m interested in the usage of Causeni AgriHub infrastructure:

❏ cool storage

❏ juices processing machine

6. Fruits that I want to process / store

Type                                    Amount

.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

7. I’m interested in

❏ permanent cooperation

❏ only during the season

❏ from time to time

❏ others................................................................................

I declare that I will pay for the usage of incubator no later than 7 days after machine’s usage 

(please check the box with preferred payment method):

❏ cash

❏ bank transfer

I declare that I know, understand and I’m ready to follow the AgriHub Statutes.

Date and signature

...........................................................................

Cooperation Agreement 
with AgriHub in Causeni

Annex no. 3



Vă rugăm să completați formularul cu informațiile solicitate:

1.Numele și prenumele ...........................................................................................

2.Adresa ................................................................................................

3. E-mail ..........................................................................

4. Telefon.............................

5. Sunt interesat de utilizarea infrastructurii Causeni AgriHub:

❏ depozitare la rece

❏ mașină de prelucrare a sucurilor

6. Fructe pe care doresc să le procesez / depozitez

Tip Cantitate

.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

7. Sunt interesat de

❏ o cooperare permanentă
❏ doar în timpul sezonului

❏ din când în când

❏ alții................................................................................

Declar că voi plăti pentru utilizarea incubatorului în termen de cel mult 7 zile de la utilizarea 

mașinii (vă rugăm să bifați căsuța cu metoda de plată preferată):

❏ numerar

❏ transfer bancar

Declar că știu, înțeleg și sunt dispus să respect Statutul AgriHub.

Data și semnătura

...........................................................................

Acord de cooperare cu AgriHub 
din Căușeni
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Пожалуйста, заполните форму необходимой информацией:

1.Имя и фамилия ...........................................................................................

2.Адрес ................................................................................................

3. Электронная почта ..........................................................................

4. Телефон.............................

5. Я заинтересован в использовании инфраструктуры Causeni AgriHub:

❏ холодильное хранилище
❏ машина для переработки соков

6. Фрукты, которые я хочу перерабатывать / хранить
Тип Сумма
.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

.......................................... .............................................

7. Я заинтересован в
❏ постоянное сотрудничество
❏ только в сезон
❏ время от времени
❏ другие................................................................................

Я заявляю, что оплачу использование инкубатора не позднее 7 дней после 

использования машины (пожалуйста, отметьте в поле предпочтительный способ оплаты):

❏ наличными
❏ банковский перевод

Я заявляю, что знаю, понимаю и готов следовать Уставу AgriHub.

Дата и подпись
...........................................................................

Соглашение о сотрудничестве
с AgriHub в Causeni
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