
                                  …………………….., dnia …………………. 2021 r.  

 

 

Do Powiatowego Lekarza Weterynarii  

                                                                w Tychach 

43-100 Tychy ul. Powstańców 27 

 

 
Uprzejmie proszę o zarejestrowanie podmiotu zajmującego się: 

 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

Dane przedsiębiostwa: 

 

1. Nazwa i adres zakładu ( tel ) : 

 

…………………………………………………………………………………………….… 

 

………………………………………………………………………………………………. 

 

2.  Rodzaj i zakresu działalności :  

         

..……………………………………………………………………………………………… 

 

..……………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

 Załączniki: 

1. Zaświadczenie o wpisie do  ewidencji działalności gospodarczej lub odpis KRS 

2. Opłata skarbowa 10 zł. 

 

 

 

 

 

 

 

…………………………………………………………. 

 

 


