pieczed firmy
Powiatowy Lekarz Weterynarii
w Lasku
Whiosek
Zwracam sig z wnioskiem 0 wystawienie wewnqtrzunijnego swiadectwa zdrowiadla.......................ceee.
................................................. .z przeznaczeniem: na rzez / do hodowli~/ inne (jakie?)........................
{podad lficzbe | gatunek zwierzat) nigpotrzebne skreslic
1.Nadawca
NAZWE ... e kod poczt. ............ POCZIA. .o iv e e
Nridentyfikacji wet. ................... Rodzaj firmy .........ccocceviiiiiiiii i,

2.Miejsce pochodzenia/gromadzenia (jesli inne niz nadawca)

Adres (miejscowost, ulica, nr) ..., kod poczt. ........ccoie, PocZta.........ooveiiiian
NridentyfiKacli Wet. ... e e,

3.Posrednik (jesli wystepuje)
Nazwa :. ..o,
Adres {miejscowosé, ulica, nr) ............. kod poczt..........ce.... poczta ...
Nridentyfikacjiwet. ................... L Kraj .......

4.Miejsce zafadunku

Adres (miejscowosd, ulica, ar) ... kodpoczt, .....ooiiiiinnin, poczta......ccocoiiiiiiin
Nr identyfikacji wet. .................. Rodzaj firmy ...........ocoveviiviinnn .

5.0dbiorca

Adres (miejscowoss, ulica, N ..o Ckodpoezt oo,
Nr identyfikacji wet. . R Rodzaj fIEMY s

6. M;ejsce przeznaczema (Jesln inne niz odbiorca)
Nazwai........cooiiii e (W)

Adres (miejscowosé, Ulica, NI} ..o
kod pocztowy .................. (16 o7.4 -

8.Trasa przejazdu
Kraje cztonkowskie UE.............cooiii i eer v e kraje trzecie..............o.vvvine

Dataigodz. Wyjazdu ............ccooooci i, Przewidywany czas przewozu w godz...............

9.Punkty odpoczynku, karmienia i pojenia

kod pocztowy ............... POCZia....coviiiii e, KEaj oo, Dataigodz. ..........ovo.e .

podpis | pieczet skiadajacego wniosek







