miejscowosé

imi¢ i nazwisko, (piecze¢¢ firmy)

adres i numer telefonu

Powiatowy Lekarz Weterynarii

w Grdjcu

WNIOSEK

Zwracam sie z wnioskiem o wydanie wewnatrzunijnego Swiadectwa zdrowia
dla ..o SZt. il z przeznaczeniem : na rzez/do hodowli/inne (jakie ?)

Nadawca
NAZWEA & oo
i naisko (frma)
Adres @ .o TIPS yulica, N ..o
kod poczt. ......ooooi POCZEA ..o
Nr identyfikacji wet. ..........ccooooooii Rodzaj firmy ............ccccoiiiiiiiiiiii
Miejsce pochodzenia/gromadzenia (jesli inne niz nadawca)
= A1, SO S USSR
Adres : ...l B TIPSR Julica, Nr ..
kod poczt. ..........ooooiiiiii POCZEA ..o,
Nr identyfikacji wet. ...............coooeeeii Rodzaj firmy ..........cccoooeeiiiiiiiii
Posrednik (jesli wystepuje)
= 71,7 OSSR
Adres @ ... T ITR IR , Ulica, NI oo
kod poczt. .....cooiiiii POCZEA ..ot
Nr identyfikacji wet. ... KTAJ oo
Miejsce zatadunku
Az VA 2= R PSP PUTPTP R SSTRPPN
Adres @ ..o s youlica, nr
kod poczt. ....cccviiiiiii POCZEA ..ottt
Nr identyfikacji wet. ... Rodzaj firmy .........ccoooiiiiiiiii




Odbiorca

INAZWA I oottt ettt e e
Adres @ ...l TR y ulica, N o,
kod poczt. ... POCZEA 1.
Nr identyfikacji wet. ...........cccooeeiis Rodzaj firmy ........cccoooiiiiiniiiin. kraj ...ccccceeiiin
Miejsce przeznaczenia (jesli inne niz odbiorca)
INAZWA & ot
Adres : ...l IR yulica, NI .o
kod pocztowy ..........ccoceiiiiiiiinn POCZEA ..ot
Nr identyfikacji wet. ... Rodzaj firmy ........ccccoveiiiiiiiiiii kraj ..o
Przewoznik
N BZIA & i e
Adres : ...l TR yulica, nr .
kod poczt. ... POCZEA ..ot
Nr camionu / NUMETr KONTEIIETA .......ooiiiiiiiii it
Odpowiedzialny za transport / KIETOWCA ...........coiiiiiiiiiii e
Nr decyzji Pow. Lek. Wet. dopuszczajacej camion do przewozu zwierzat ............ccocccveee....

Trasa przejazdu

Kraje cztonkowWskKie UE ...
Kraje trzecie ..........ccooiiiii e, PKG WYyWOZU ......coooiiiiiiiiiieeeeee
Data i godz. wyjazdu ...........cccceeeiiiiinnne, Przewidywany czas przewozu w godz.. ...............

Punkty odpoczynku, karmienia i pojenia

podpis i pieczec sktadajacego wniosek



