Zatacznik 6

Wypetnia Biuro Powiatowe ARIMR
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Zgtoszenia padniecia* [0/ zabicia* [0 albo uboju w siedzibie stada* [J
zwierzecia bydta* [/ owcy* [0/ kozy* [J
oznakowanego indywidualnym numerem identyfikacyjnym
— w przypadku zgtoszenia dokonywanego przez posiadacza

sktadane przez posiadacza bydta, owcy, kozy niebedgcego podmiotem:
prowadzgcym miejsce gromadzenia zwierzat, organizujagcym targi, wystawy, pokazy lub konkursy zwierzat, prowadzacym cyrk objazdowy,
prowadzacym grupe tresowanych zwierzat, prowadzgacym obrot zwierzetami, posrednictwo w tym obrocie lub skup zwierzat, prowadzgcym rzeznie,
zaktad drobiu, zaktad przetwoérczy lub spalarnie

Numer siedziby stada

Numer identyfikacyjny zwierzecia

Typ zdarzenia*

O 0O oO0O00

Padniecie zwierzecia
Zabicie zwierzecia z nakazu powiatowego lekarza weterynarii
Ubdj zwierzecia z nakazu powiatowego lekarza weterynarii

Ubdj zwierzecia pochodzgcego z siedziby stada, w ktérej jest
utrzymywane, w celu produkcji miesa na uzytek wtasny

Ubdj zwierzecia pochodzgcego z innej siedziby stada, w celu produkc;ji
miesa na uzytek wtasny

Ubdj zwierzecia z koniecznosci

Data zdarzenia (dd-mm-rrrr)

Numer zakladu przetwérczego Ilub

spalarni - jezeli dotyczy**

zatgczam dokument towarzyszacy przy przemieszczeniu - jezeli dotyczy zaznaczy¢ X

Niepowtarzalny = numer  rejestracyjny
przewoznika, numer tablicy rejestracyjnej
lub numer rejestracyjny srodka transportu,
jezeli dotyczy

Data i podpis osoby uprawnionej do
zfozenia zgtoszenia
Uprzedzony o odpowiedzialnosci kamej z art. 297 kk.
potwierdzam wiasnorecznym podpisem zgodno$¢ danych
zamieszczonych w zgloszeniu.

* zaznacz wlasciwe (zgloszenie sklada si¢ dla jednego typu zdarzenia, jednego gatunku i jednego zwierzecia)
** Jezeli zwloki przekazane do zaktadu przetworczego lub spalarni nalezy wypehié pole dotyczace numeru zaktadu

przetworczego lub spalarni.



