   ………………………………………………                    

                 (miejscowość, data)


………………………………………

                   (imię i nazwisko)                

……………………………………….

………………………………………

                  (adres gospodarstwa)

……………………………………….

                    (nr siedziby stada)

……………………………………….

                     (tel. Kontaktowy) 

 Powiatowy Lekarz Weterynarii w Szamotułach
 ul. Szczuczyńska 60 
          64-500 Szamotuły 
WNIOSEK

Zwracam się z prośbą o wydanie decyzji, iż moje stado o numerze siedziby PL……………………………………., WNI…………………….. znajdujące się                           w miejscowości ………………………………………………. jest urzędowo wolne od enzootycznej białaczki bydła.
Oświadczam, że wraz z przyjęciem gospodarstwa przekazano mi bydło.
Załączone dokumenty:

1. Akt notarialny*

2. Umowa dzierżawy *

3. Świadectwa zdrowia*

4. inne (jakie?) ………………………………………………………..
……………………………………….

         (podpis wnioskodawcy)
Do wniosku należy dołączyć: potwierdzenie opłaty w wysokości 10 zł na konto Urzędu Miasta i Gminy Szamotuły (nr 46 9072 0002 2004 0404 1166 0001. 
* niepotrzebne skreślić. 
Realizując obowiązek informacyjny zawarty w rozporządzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych 
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych "RODO") informuję, że: Administratorem Pani/ Pana danych osobowych jest Powiatowy Lekarz Weterynarii w Szamotułach. Szczegółowe informacje dotyczące przetwarzania Pani/Pana danych osobowych dostępne są pod adresem: https://piwszamotuly.mojbip.pl/ oraz w siedzibie PIW w Szamotułach. 
