…………………………………………
               (miejscowość, data)

……………………………………………….. 
          (imię i nazwisko właściciela fermy) 

………………………………………………..
                 (adres zamieszkania)

………………………………………………..
………………………………………………..
                    (numer telefonu)


Powiatowy Lekarz Weterynarii
w Lęborku

WNIOSEK

Ja niżej podpisany ………………………………………………………………………….
			(Imię i nazwisko, nazwa oraz adres fermy drobiu i weterynaryjny numer identyfikacyjny fermy drobiu)
…………………………………………………………………………………………………..
                             (Imię i nazwisko, nazwa oraz adres fermy drobiu i weterynaryjny numer identyfikacyjny fermy drobiu – c.d)
zwracam się z prośbą o wydanie bezterminowej decyzji na przeprowadzenie badania przedubojowego drobiu na terenie mojego gospodarstwa zgodnie z załącznikiem I sekcji IV rozdziału V część A ust. 1 rozporządzenia (WE) nr 854/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. ustanawiającego szczególne przepisy dotyczące organizacji urzędowych kontroli w odniesieniu do produktów pochodzenia zwierzęcego przeznaczonego do spożycia przez ludzi (Dz. Urz. UE l 139 z 30.04.2004, str. 206, z późn. zm.; Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 3, t. 45, str. 75).


……………………………………………………. 
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