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Powtatowy Lel.rr Wctcry!.dt

tr Poroadu

Pod.dc
Niniejsz5rm, ll'nosze o q6/anaczenie mnie do *ykonywania cz5mno5ci pomocnicrych:

l) majqcych na celu poskramia4ie zwierzqt przy wykonywaniu przflzlekarza

weterJma-rii badai rozporrawczych otaz pobieraniu pr6b do badarl*

Imie i nazwisko lekarza wete4marii:

2) prry badaniu zwierzat rzeinych i miesa,*

tp.r.waN dEF€ wyrdyffi€ p.&t) -

Oaahdcr.E. iG:
. nie jestem lekarzem weterJmarii,'/jestem lekar-zem weterynarii,*
. nie jestem pracownikiem Inspekcji Weterynaryjnej,
. posiadam tJ.tul technika weterynarii*
. posiadam roczny sta2 prael w zakladzie leczniczym dlia zwierzat (dotycz]' pkt f),r. posiadam doswiadczenie w zakresie poskrarniania zwierzat gospodarskich (dotyczy

pkt 1),t
. zostalem/am przyucz>ayla przez lekarz weterjmal-ii do wykonj,v/ania c4mnosci

pomocnic2ych hqiAcych na celu poslcamianie Swiri (dotyczy pkt 1),.
. posiadam (w przypadku urzedoweto pracownika pomocniczego przl czjmnosciach

zctiqzanych z b^da eln przedubojowym i poubojowym) kwatifikacje o kt6rych mowa
w rczddaJe ll zd4cztrik II do rozpotuAdz€nia 2Ol9 /624,*. Dosiadam lw Drzvoadku llrzedoweco oracownika Domocniczeco Drzv czvnnoGciach



wl.mienionych w $ 3 ust.l pk.f i 3 rozporz?.dz€'j.a MRiRW z 22.04.2004r.)
odpowiednie kwalilftacje o kt6rych mowa w 0 3, ust.2 lub 4 rozporz4dzenia MRiRW
z 22.O4.2OO4i. w sprawie zakrsu czjrnnosci wykonywanych przez osoby nieb€d4ce
pracownikami Inspekcji Weterynaiyjnej oraz kwalifikacji tych os6b,r

. posiadam warulki i Srodki techniczne do oykonywania wymienionych powyiej
czjmnosci pomocnicrych oraz znajomosi obos'iAzujacych w tl,'m za.kresie PrzePis6w
prawodawstwa weterlmarj.jnego w rozumielriu art. 2 ustawy z dnia 29 stycania 2004
r. o Inspekcji Weterynarinej, a w szczeg6lno6ci pEepis6w ustawy z dnia 21 sierpnia
1997 r. o ochronie zwier"at.*

Oswiadczam, ,e posrJatszr dane zgodne s4 ze stanem faktycznj.m.

udE r PvuPr. wrrrusr|IawLJ. .,...,,.,..,.....

W zalaczeniu przedkladam:

'1. kopie dokument6w potwierdzajacych wyksztalcenie (dJDlom),*
2. kopia dowodu osobistego lub oswiadczenie o posiadaniu ob).watelgtwa

polskiego,*
3. zyciorys i list motywacdny,*
4. oswiadczenie kandydata o wFazeniu 4ody na p!-zetwarzanie danych

osobowych,*
5. o6wiadczenie kandydata o niekaralnoSci za umyslie przestepstwo lub umyslne

przest€pstwo skarbovre,*
6. aktualne zaswiadczenie lekaiskie o zdolnosci do wykonywania pracy na

stanowisku: lekarza weterlmalii lub personelu pomocniczego,'
7. aktualna ksi+iEc7lK^ zdrowidlT,.iwiadczfnie lekatskie dla cel6w salrital.no-

epidemiologiczrych,'
8. kopi€ zaswiadczenia wydanego przez lekarza weteryna.rii o prz5ruczeniu do

wykony,aJtia czjmnosci pomocniczJ.ch maj4cych na celu poslcahianie swiIi,*
9. kopi€ zaswiadczenia wydanego przez lekarza arctelfT]atii o odbyciu rocznego

stailr pracy w zakladzie lecztricz$n dla zstierz4t,'
1 0. kopie za6wiadczenia o odbyciu kursu wltrawiania w Pulawach,'
1 1 . kopie dokumentu potwierdzaj4cego odbycie szkolenia zgodnie 2 wlmaganiami

okreslonjrmi w zal4czniku I sekcji lll rozdziale lV czasci B ust. 2-5
rozporzadzenia [WE) Nr a54/20O4,*

IIWA(}AI
WJ.magane dokumenty i ose/iadczenia z pkt 1,2,3,8,9,fO,11 nie musz4 byi skladane
przez osoby ubieSaj4ce sie powt6rnie o w.zita.zenie pne, Powiatowego I'ckar"a
Weterynarii w Poznaniu (w przypadku zloienia dokument6w podczas wczesniejszych
naborow i biaku zmiany stanu prawnego i faktycznego).

'niepot%bnc skreslie

"wskazai preferowany zaldad


