
....................................................  .................dn.................. 
                               (imię i nazwisko) 

 

 

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

                      (Adres zamieszkania, telefon) 

 

 

 

 

 

  

 Powiatowy Lekarz weterynarii  

 w Oświęcimiu 

 

 

               Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia dopuszczającego do obrotu 

wyhodowane w naszym gospodarstwie ryby z gatunku   

………………………………………………………………………………… 

przebadane przez ………………………………………………………………… 

Nr badania………………………………………………. Z dnia……………………… 

Do wniosku dołączam potwierdzenie dokonania opłaty skarbowej oraz w/w wynik/i 

badania.   

 

 

 
 

 

 

 

 

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

 

 

 


