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Powiatowy Lekarz Weterynarii
w Lubaniu

Zwracam sie z prosbg o wpisanie do rejestru Powiatowego Lekarza
Weterynarii w Lubaniu i nadanie weterynaryjnego numeru identyfikacyjnego
sprzedazy bezposrednie] .......ccveieieiiiriinienns Dziatalnos¢ bedzie prowadzona

PrZEZ e i zlokalizowana bedzie

.....................................................................................................................................

W zatgczeniu:
1. Dowdd optaty skarbowej

2. oswiadczenie o prowadzeniu pasieki
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OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze jestem hodowca pszczét i pozyskuje midd z wiasnej pasieki.

Jestem Swiadomy odpowiedzialnoéci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.
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