1. ZEZWOLENIE PRZEWOZNIKA NR - PL24772807
TRANSPORTER AUTHORISATION No

3 TYP1
2. IDENTYFIKACJA PRIZFE(V;‘;IZOI‘]‘\}KA NIE OBOWIAZUJE W PRZYPADKU
X 1T ﬁﬁﬁ: gfnTl ffCIDE];’ 5 n’ . DLUGOTRWALEGO TRANSPORTU
. om a

P TYPE 1
MICHAL WALTER GEOPHYSICAL SURVEY NOT VALID FOR LONG YOURNEYS
2.2 Adres/Adress
UL. JASKROW 11
2.3 Miasto/Town 2.4 Kod pocztowy/Postal code | 2.5 Panstwo czlonkowskie/Member state
TYCHY 43-100 POLSKA

2.6 Telefon/ Teleihone 2.7 Fax/Fax 2.8 E-mail/Email

3. ZAKRES ZEZWOLENIE: Zezwolenie ograniczone do danego
AUTHORISATION LIMITED TO CERTAIN

Rodzaju  zwierzat . Srodkéw transportu
Types of animals Modes of transport

RODZAJ: KONIE Transport drogowy

Specify here:  HORSES Road transport

DATA WAZNOSCVExpiry date : 21.05.2029 r.

4. ORGAN WYDAJACY ZEZWOLENIE/AUTHORITY ISSUING THE AUTHORISATION
4.1 Nazwa i adres organu/Name and adress of the authority

POWIATOWY LEKARZ WETERYNARII W TYCHACH
UL. POWSTANCOW 27
43-100 TYCHY

4.2 Telefon/Telephone 4.3 Fax/Fax 4.4 E-Mail/Email
+48 32 227 26 25 +48 32 227 04 13 sekretariat@tychy.piw.gov.pl
4.5 Data/Date 4.6 Miejsce/Place

22.05.2024 r. TYCHY

4.8 Nazwa i podpis urzednika
Name and signature of the official

JETERYNARII
<h
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