/GtOSZENIE

do Powiatowego Lekarza Weterynarii

Podmiotu dziatajgcego na rynku pasz zgodnie z wymogami Rozporzadzenia Nr 183/2005
Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 stycznia 2005r.
ustanawiajgcego wymagania dotyczace higieny pasz

1. Dane identyfikacyjne podmiotu dziatajacego na rynku pasz:
a) Imie, nazwisko i adres

b) nazwa i adres przedsiebiorstwa paszowego

c) numer NIP lub REGON *

d) numer telefonu

e) gospodarstwo prowadze od:

2. Zakres wykonywanej dziatalnosci:

wytwarzanie produktéw rolnych, w tym ich uprawa, zbior, przechowywanie, przetwarzanie, transport
lub ich wprowadzanie na rynek”

wytwarzanie, przechowywanie pasz, w tym mieszanek paszowych lub ich wprowadzanie na rynek”’

transport lub przetadunek, przechowywanie pasz”’

Zywienie zwierzat przeznaczonych do produkcji zywnosci

3. Ja, nizej podpisany i wystepujgcy w imieniu przedsiebiorstwa paszowego wymienionego w pkt. 1 lit. b.
prowadzacego dziatalnoéé¢ w zakresie wymienionym w pkt. 2 OSWIADCZAM, ze przedsiebiorstwo
wymienione w pkt. 1 lit. b. spetnia wymogi natozone przepisami Rozporzadzenia Nr 183/2005 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 12 stycznia 2005r. ustanawiajgcego wymagania dotyczace higieny pasz w
zakresie odpowiadajgcym rodzajowi prowadzonej dziatalnosci.

Miejscowos¢, data oraz czytelny podpis oSwiadczajacego

*) — niepotrzebne skresli¢, **) — wstawic¢ znak ,,x” w przypadku prowadzenia dziatalnosci



