Miejsce i data

............................................. POWiatowy Lekarz Weterynarii
adres w Pruszczu Gdanskim

Ul. Grunwaldzka 25

83-000 Pruszcz Gdanski

Wniosek o rejestracje hodowli psow/kotow/fretek

1. Adres miejsca prowadzenia dzialalnosci

8. Imie, Nazwisko i adres Lekarza Weterynarii lecznicy pelniacego opieke nad
hodowla

Zapoznalam/-tem sie z klauzula informacyjna dot. Przetwarzania danych osobowych w Powiatowym
Inspektoracie Weterynarii z/s w Pruszczu Gdanskim. Tres¢ klauzuli jest dostepna takze na
http:/ /piwprus.bip.gov.pl/




