Wlodawa ,dn. ................. 20......... r.

(PESEL)
Powiatowy Lekarz Weterynarii

we Wlodawie
ul. Suchawska 5
22-200 Wlodawa

WNIOSEK O REJESTRACJE
DZIALALNOSCI AKWAKULTURY

Zgtaszam prowadzenie:
] Miejsca, w ktorym utrzymywane sg zwierzgta wodne bez zamiaru umieszczenia na rynku,
(] Eowiska typu "wpusc i ztow",

] Przedsigbiorstwa produkcyjnego sektora akwakultury, ktére umieszcza na rynku

zwierzeta akwakultury wytacznie w celu spozycia przez ludzi
L] Przedsigbiorstwo produkcyjne sektora akwakultury
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(adres miejsca prowadzenia dziatalno$ci, nr dziatki)

Zrédto poboru wody: wody gruntowe /  ciek wodny
Rodzaj cleku Wodnego: .. ..o e

MIEJSCE USUWANIA WOOY: .. .ottt ettt et et e ettt e e et e e e e e eeaas



Posiadam:

(gatunki)
2 w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
S w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
. w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
D w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
B, w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
e w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
(gatunki)
B w ktorym utrzymuje:
(rodzaj obiektu i powierzchnia)
e

czytelny podpis



