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SOL·LICITUD DE RECONEIXEMENT COM A ELABORADOR 

INTEGRAL DE LA DOP CAVA 

  

 

 

NOM CELLER (Raó social)  ________________________________________________________________ 

NIF______________________________________________________________________________________________ 

DOMICILI _______________________________________________________________________________________ 

CODI POSTAL ____________ MUNICIPI ______________________________ PROVÍNCIA ____________________ 

TELÈFON________________________________CORREU ELECTRÒNIC_____________________________________  
 
I en el seu nom i representació, el Sr./Sra.                                                                                    , amb DNI número  
                                             (1), 
 

EXPOSA: 
En relació al celler esmentat: 
 

 Que durant els dos darrers exercicis, essent elaboradora de vi base CAVA, ha premsat i elaborat el 100% del vi base de la 
seva producció de CAVA. 

 Que acredita un control integral i efectiu del procés de producció com una mateixa propietat o celler, sota una mateixa 
visió i direcció, i amb destí del vi base CAVA elaborat, per a la producció pròpia de CAVA, com a mínim del 85%. 

 Que durant els dos darrers exercicis no ha adquirit ampolles en rima o punta a altres elaboradors de CAVA. 
 Que en el cas de ser reconegut com a celler ELABORADOR INTEGRAL de la DOP CAVA: 

 El distintiu associat només serà emprat per a CAVAS que es comercialitzin sota marques no compartides.  
 No s’utilitzarà el distintiu en productes emparats sota la fórmula d’elaboració  per encàrrec, constant en 

qualsevol cas la raó social de l’elaborador en l’etiqueta dels productes. 
 El distintiu associat a la menció, o la menció, únicament s’utilitzarà en ampolles en les que hi consti una distintiu 

de garantia del Consell Regulador que inclogui el distintiu o menció d’elaborador integral. 
 

SOLICITA: 
 

EL RECONEIXEMENT COM A ELABORADOR INTEGRAL DE LA DOP CAVA  
DEL CELLER                                                                                    . 
 

 

A ______________________, a data: __________________ 
 
 
 
 
Signatura ___________________________________________ 
 

Informació bàsica sobre Protecció de dades 
Responsable Consell Regulador de la DOP CAVA 
Finalitat Gestió del Registre de Vinyes i desenvolupar les tasques de control, inspecció, supervisió i verificació del producte emparat “Cava” 
Legitimació Compliment obligació legal 
Destinataris Administracions públiques competents i entitats de crèdit per als cobraments 
Drets Accedir, rectificar i suprimir les dades, així com altres drets que s’expliquen en la informació addicional 
Procedència El propi interessat i Administracions públiques competents 
Informació addicional Pot consultar informació addicional i detallada sobre protecció de dades al nostre web  https://www.cava.wine/protecciodades 

 
 

(1) Cal aportar la documentació acreditativa de la representació. 

    

Revisió pel Consell Regulador de la DOP CAVA 
 

 
Data _________________ Signatura: 
 


