

WSRK-14-01


Kalisz, dnia.................................................

Urząd  Miejski w Kaliszu

Wydział Środowiska, Rolnictwa

i Gospodarki  Komunalnej

WNIOSEK

o udzielenie zezwolnenia na utrzymywanie psa rasy uznawanej za agresywną

( zgodnie z rozporządzeniem Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji z 28 kwietnia

 2003r.  w sprawie wykazu ras psów uznawanych za agresywne Dz.U. nr 77, poz. 687 )

1. Dane  właściciela psa

1. Imię i nazwisko  .....................................................................................................................

2. Adres  zamieszkania  ..............................................................................................................

3. Seria i numer dowodu osobistego .............................................  PESEL .................................

II. Informacje o psie

1. Pochodzenie psa  ...........................................................................................................

2. Rasa psa  ..........................................................................................................................

3. Wiek  psa (data urodzenia)  .............................................................................................

4. Płeć  psa  ..........................................................................................................................

5. Sposób oznakowania psa  ........................................................................................................

      ................................................................................................................................................

6. Miejsce i warunki utrzymywania psa  .....................................................................................

  .....................................................................................................................................................

  ....................................................................................................................................................

  ......................................................................................................................................................

....................................................................

Podpis  wnioskodawcy

