	……………………………………………...........…..

	…....…………………………, dnia ……………..…… 20....... r.

	                  (imię i nazwisko wnioskodawcy) 


	                 miejscowość

	…………………………………………...........…....
	

	                         (adres wnioskodawcy)
	Wypełnia osoba  przyjmująca wniosek w PIW
□ Higiena


□ Zakaźne


□ Transport 


□ Pasze 

□ Inne …………………………………………

	……………………………………….............……..
	

	………………………………………….............…..
	

	Telefon:………………………...........……..…..

e-mail:..................................................
	

	
	

	WNI* ……. …… …… ……. …….
	

	Nr siedziby stada/gospodarstwa* ……………………………………………….…
	

	
	

	
	Powiatowy Lekarz Weterynarii 

w Pruszkowie


	WNIOSEK

	Zwracam się z prośba wydanie zgody na przywóz/wywóz * (zaznaczyć właściwe) świń z / do (zaznaczyć właściwe) mojego gospodarstwa zlokalizowanego w ...................................................................... numer siedziby stada ......................................................... z / do miejsca przeznaczenia: 

1. Adres miejsca (gospodarstwa/rzeźni) przeznaczenia ..................................................................................... 

2. Nazwisko i imię właściciela gospodarstwa przeznaczenia/adres rzeźni ...........................................................
3. Numer siedziby stada gospodarstwa przeznaczenia/ rzeźni ………………………………………………………………………..
.........................................................................................................................................................................
4.Liczba świń przemieszczanych .......................................................................................................................
5.Kategoria produkcyjna: (prosięta , tuczniki, warchlaki, lochy , knury)..............................................................
6.Data planowanego przemieszczenia ................................................................................................... ………..
7.Numer rej środka transportu .........................................................................................................................
Załączniki:
1. Opłata za wydanie decyzji administracyjnej( 10 zł na konto UM w Pruszkowie: 39106000760000321000180098)
2. …………………………………………….

	Oświadczenie

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rozpatrzenia sprawy zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2015 r. poz. 2135)


	
	……………………………………………………………

	
	(podpis i pieczęć wnioskodawcy)


* niepotrzebne skreślić

