Witoszczowa, dnia ....eeeeeecveeee e,

/numer telefonu/
Powiatowy Lekarz Weterynarii
we Wioszczowie
ul. 2Zwirki 2
29 -100 Wtoszczowa

W mysl art. 5 ust.6, ust.7 z dnia 11 marca 2004 r. o ochronie zdrowia zwierzat oraz
zwalczaniu choréb zakaznych zwierzat (Dz. U. Nr 213, poz.1342 jednolity tekst) zgtaszam
dziatalno$¢ zwigzang z prowadzeniem gospodarstwa, w ktédrym utrzymane sg zwierzeta
gospodarskie w celu przeznaczenia do handlu tych zwierzat lub produktéw pochodzacych z
tych zwierzat lub od tych zwierzat:

Imie i Nazwisko [UD NAZWA POAMIOTU ..eciviieeeececc ettt et st s s e es

Rodzaj i zakres prowadzonej dziatalno$ci — hodowla bydta, owiec, trzody*
* podkresli¢ rodzaj dziatalnosci

Miejsce prowadzone] dzZiatalNOSCi ....ccueueueieeiieiriiei et s e e aenaes

Jednoczesnie prosze o wydanie decyzji potwierdzajgcej status zdrowotny mojego
stada i oswiadczam, ze od daty ostatniego badania monitoringowego bydta, utrzymywanego
w jednym obiekcie hodowlanym, stanowigcego mojg wtasnos¢ nie posiadajgcych statusu
urzedowo wolnych od choréb zakaznych bydta.
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