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                                                                                                Strona: 

 

             Spis stanu stada bydła*  albo owiec*      albo kóz*                                                     na  dzień:    

Druk wypełnia się dla jednego gatunku. 
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*Zaznaczyć właściwe wpisując X w odpowiednim kwadracie   
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Uprzedzony o odpowiedzialności karnej z art. 297 k.k. potwierdzam 
własnoręcznym podpisem zgodność danych zamieszczonych w zgłoszeniu 
 
                        Tu należy wpisać Imię i Nazwisko 

Czytelny podpis osoby uprawnionej do złożenia zgłoszenia 


