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INFORMACIJA DLA POWIATOWEGO LEKARZA WETERYNARII
o potozeniu zaktadu, w ktorym sg utrzymywane pszczoty,

oraz o liczbie pni pszczelich w tym zaktadzie

podmiot prowadzacy zaktad przekazuje powiatowemu lekarzowi weterynarii
wiasciwemu ze wzgledu na lokalizacje tego zakladu w terminach:
do dnia 31 marca oraz do dnia 30 wrzesnia kazdego roku kalendarzowego
obowigzek wynikajacy z art. 68 ust. 4 ustawy z 21 listopada 2025 r. o zdrowiu zwierzat
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B. Potozenie zaktadu

[ ]adres zamieszkania/siedziby firmy

[ ]inny
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Niniejszg informacje sktadam swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan — za ktére
grozi odpowiedzialnos¢ karna z art. 233 § 1 kodeksu karnego — od 6 miesiecy do 8 lat pozbawienia wolnosci.

(czytelny podpis zgtaszajgcego)



