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	Wniosek o certyfikację KZR INiG

	PF07-KZR INiG wyd. 07.09.2022

	
	
	Strona 3/3



	INFORMACJE O FIRMIE

	Nazwa firmy:
	

	Adres rejestrowy:
	

	Adres operacyjny 
	

	NIP:
	

	Osoba kontaktowa:
	
	Telefon:

	
	Email:
	


	RODZAJ AUDYTU

	Certyfikujący
	

	Re-certyfikujący
	

	Re-certyfikujący po przerwie czasowej   
	

	Rozszerzenie zakresu (proszę wybrać zakres podlegający rozszerzeniu)
	

	Rozszerzenie listy materiałów
	

	Dodanie dodatkowej lokalizacji   
	

	Audyt emisji GHG
	Uprawa     
	Transport    
	Proces    


	ZAKRES CETYFIKACJI (Proszę zaznaczyć wnioskowany zakres)

	Indywidualna produkcja rolna i sprzedaż
	     Z magazynowaniem
	     Bez magazynowania 

	Handel
	     Z magazynowaniem 
	     Bez magazynowania 

	Pierwszy punkt skupu z magazynowaniem 

	       Surowców rolnych                                   
	          Odpadów/ pozostałości agro         

	
	       Pozostałości z leśnictwa                        
	           Innych odpadów/ pozostałości   

	Pierwszy punkt skupu bez magazynowania 

	       Surowców rolnych                                   
	          Odpadów/ pozostałości agro         

	
	       Pozostałości z leśnictwa                        
	           Innych odpadów/ pozostałości   

	Dostawca końcowy 
	

	Tłocznia oleju
	

	Cukrownia
	

	Gorzelnia
	

	Produkcja biopaliwa (podać jakiego)
	

	Uwodornienie/ współuwodornienie
	

	Produkcja biowęglowodorów
	

	Produkcja biopłynów
	

	Biogazownia
	

	Instalacja do produkcji biometanu
	

	Produkcja paliw stałych (pochodzących z biomasy)
	

	Produkcja paliw węglowych (z recyklingu)
	

	Produkcja odnawialnych ciekłych i gazowych paliw transportowych pochodzenia niebiologicznego
	

	Jednostka przetwórcza biomasy stałej
	

	Tartak
	

	Inny przetwórca biomasy (należy określić)
	

	Producent ciepła i/lub energii elektrycznej (wskazać właściwe)
	

	Inne, należy określić
	


	PYTANIA DODATKOWE – OBOWIĄZKOWE DLA WSZYSTKICH ZAKRESÓW


	Wielkość zatrudnienia w firmie:
	 FORMCHECKBOX 
 do 250 osób
	 FORMCHECKBOX 
 250-500 osób
	 FORMCHECKBOX 
 od 500 osób


	Czy firma posiada magazyny wewnętrzne lub zewnętrzne?                      
	 tak – ile - ……
	nie

	Czy firma przetwarza biomasę w lokalizacjach innych niż adres rejestrowy/ operacyjny ?
	 tak, Jeśli - Tak, proszę wypełnić poniższą tabelę:

	nie

	Adres
	Prowadzona działalność (podać zakres – jak z tabeli powyżej)

	
	

	
	

	
	


	PYTANIA DODATKOWE – OBOWIĄZKOWE DLA WYBRANYCH ZAKRESÓW

	Pierwszy punkt skupu surowców rolnych (np. zboża, rzepak, uprawy energetyczne…)

	1. 
	Ilość producentów rolnych z UE pobierających dopłaty
	

	2. 
	Ilość producentów rolnych z UE niepobierających dopłat
	

	3.
	Ilość producentów rolnych spoza UE 
	

	Pierwszy punkt skupu odpadów/ pozostałości agro (np. słoma, wycinka z sadów…)

	1.
	Ilość producentów rolnych z UE pobierających dopłaty bezpośrednie
	

	2.
	Ilość producentów rolnych z UE niepobierających dopłat
	

	3.
	Ilość producentów rolnych spoza UE 
	

	Pierwszy punkt skupu odpadów/ pozostałości leśnej (pozostałości pozyskane z lasu)

	1.
	Proszę wymienić kraje pozyskania biomasy:
	

	2.
	Ilość dostawców w danym kraju:
	

	Pierwszy punkt skupu innych odpadów/ pozostałości (tartak, przemysł drzewny, wycinki inwestycyjne, z nieużytków…)

	1.
	Ilość dostawców (tartak, przemysł drzewny)
	

	2.
	Ilość dostawców (wycinki inwestycyjne, z nieużytków…)
	

	Pierwszy punkt skupu odpadów/ pozostałości innych
 (odpady komunalne/ przemysłowe, zużyty olej roślinny, tłuszcze zwierzęce, odpady spożywcze, gnojowica, obornik)

	1.
	Ilość dostawców dostarczających poniżej 1 ton /miesiąc
	

	2.
	Ilość dostawców dostarczających powyżej 1 ton /miesiąc 
	

	Punkty odbioru biometanu 

	1.
	Ilość odbiorców biometanu niecertyfikowanych w systemie KZR INiG
	


	Rodzaj stosowanej emisji

	Uprawa: 
	 wartość standardowa
	 NUTS 2
	 wartość indywidualna
	 nie dotyczy

	Transport: 
	wartość standardowa 
	wartość indywidualna
	 nie dotyczy

	Produkcja:
	wartość standardowa 
	wartość indywidualna
	 nie dotyczy


	Rodzaj biomasy na wejściu 

	


	Rodzaj biomasy na wyjściu

	


	Czy korzystaliście Państwo z usług konsultanta przy wdrażaniu systemu?
	 tak,     Jeśli – Tak – prosimy o podanie nazwiska konsultanta
	    nie

	Czy Firma uczestniczy lub uczestniczyła w innych systemach zrównoważonego rozwoju (np. REDCert, ISCC EU, SURE….) ?                                                                             
	 tak                  
	    nie


	Inne informacje, które chcielibyście Państwo przekazać jednostce certyfikującej – krótki opis działalności/ preferowany termin audytu

	


	Data wypełnienia kwestionariusza:

	
	Osoba wypełniająca kwestionariusz:

	


UWAGA: Integralną częścią wniosku jest lista producentów zrównoważonej biomasy wraz z adresami, którą należy przesłać razem w wnioskiem o certyfikację
Wszystkie informacje będą traktowane jako poufne i zostaną objęte ochroną.
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