
................................................... , dnia .........………r. 
(miejscowość) 

………………………………………………. 
                             /Imię i nazwisko/ 

……………………………………………….… 

 ………………………………………………… 

                                     /adres  gospodarstwa/ 

………………………………………………. 
                              /nr gospodarstwa/ 

………………………………………………. 
                                   /telefon/ 

 
Powiatowy 

Lekarz Weterynarii w Ropczycach 

W związku z dostosowaniem wymagań weterynaryjnych przy pozyskiwaniu mleka  

w gospodarstwie, ja niżej podpisany (a)……………………………………………………...…, 

Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o spełnieniu wymagań weterynaryjnych  

w moim gospodarstwie. 

…..…………………………… 
(podpis wnioskodawcy) 


