snesavanas ......-MInejs-cqwéjgm

M e L L Rt T

L L Y T YR LTI I

anannwnn e T L S R T T

Dane zglaszajgcego (imie, nazwisko, adres zamieszkania)
(PesEL)
Powiatowy Lekarz Weterynarii w Bydgoszczy

ZGLOSZENIE MIEJSCA UTRZYMYWANIA DROBIU/ INNYCH PTAKOW
NA UZYTEK WLASNY

adres do doreczen
(jezeli inny niz adres podmiotu)
nr telefonu

adres poczty elekironicznej**

adres miejsca utrzymywania drobiu

Numer siedziby stada**
liczba obiektéw, utrzymywane w Np.
poszczegbinych obiektach 1 obiekt - kury
gatunki (kury, indyki, perliczki, kaczki, gesi, 2 obiekt - perficzki
gotebie, przepiérki, strusie, inne)
liczba zwierzat w ww. obiektach Np.
1 obiekt — 20 szt.
* niepotrzebne skresli¢
* * je2eli posiada

; data | czytelny pudpls
Realizujac obowiazek Informacyjny zawarty w rozporzgdzeniu Parlamentu Europsjskiego | Rady (UE) 2016/679 2 dnia 27 kwlatnia
2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwlgzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu
lakich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzadzenie o ochronle danych "RODO?) informuje, #e:
Administratorem Pani/ Pana danych esobowych jest Powiatowy Lekarz Wetarynaril w Bydgoszczy
Szczegdtows informacie dotyczace przetwarzanla PaniPana danych csobowych dostgpne sg pod adresem: Cleplicka 5, 85-377
Bydgoszez i na tablicy ogloszen w Powiatowym Inspektoracle Weterynaril w Bydgoszczy
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