Zatgcznik nr 1 do instrukgiji
Gtéwnego Lekarza Weterynarii
z dnia 5 listopada 2020 .

nr GIWpr.0200.1.22.2020

ZGLOSZENIE WSTEPNEJ GOTOWOSCI
do podjecia czynnosci z wyznaczenia, o ktérych mowa w art. 16 ustawy
o Inspekcji Weterynaryjnej na 2026 rok

Ja

imie i nazwisko

zamieszkaty w
adres (miejscowosc, kod pocztowy, ulica, nr domu, nr lokalu)

Zgtaszam wstepng gotowos¢ do wykonywania czynnosci wymienionych w art.16
ustawy o Inspekcji Weterynaryjnej:

Zaznaczy¢
Rodzaj czynnosci odpowiednie
pole

szczepienia ochronne lub badania rozpoznawcze

sprawowanie nadzoru nad miejscami gromadzenia, skupu lub
sprzedazy zwierzat, targowiskami oraz wystawami, pokazami lub
konkursami zwierzat

badanie zwierzgt umieszczanych na rynku, przeznaczonych do
wywozu oraz wystawiania swiadectw zdrowia

sprawowanie nadzoru nad ubojem zwierzat rzeznych, w tym
badanie przedubojowe i poubojowe, ocena miesa i nadzor nad
przestrzeganiem przepisdw o ochronie zwierzat w trakcie uboju

badanie miesa zwierzat fownych

sprawowanie nadzoru nad rozbiorem, przetwérstwem lub
przechowywaniem migsa i wystawianiem wymaganych swiadectw
zdrowia




pobieranie prébek do badan

: I I o2a | < rodni

badanie laboratoryjne miesa na obecnos¢ wtosni

przeprowadzanie kontroli urzedowych w ramach zwalczania
chorob zakaznych zwierzat

czynnosci pomocnicze przy wykonywaniu przez lekarza
weterynarii:

a) badan klinicznych zwierzat,

b) ochronnych szczepien i badan rozpoznawczych,

c) pobierania probek do badan,

d) sekcji zwtok zwierzecych

czynnosci pomochicze majgce na celu poskramianie zwierzagt

Jednocze$nie informuje, ze:

TAK

NIE

NIE
DOTYCZY

Posiadam prawo wykonywania zawodu lekarza weterynarii i jestem

wpisany do rejestru ... Izby Lekarsko-
Weterynaryjnej pod Nr......oooiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeens oraz pracuje w
zawodzie lekarza weterynariiod .......... lat

Posiadam odrebny tytut ubezpieczenia spotecznego i nie wnosze o
optacanie sktadek na ubezpieczenie spoteczne wynikajgce z umowy

Posiadam aktualne orzeczenie dla celow sanitarno-
epidemiologicznych

Posiadam odpowiednie warunki do przechowywania biopreparatow i
pobranych préb

Swiadcze ustugi weterynaryjne w ramach zaktadu leczniczego dla
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zwierzgt  pod  NAZWG oo
wpisanym do ewidencji prowadzonej przez Rade
............................... Izby Lekarsko - Weterynaryjnej pod
NUMEremM .......coevvvnvnennnnn. :

Posiadam zgode kierownika zaktadu leczniczego dla zwierzat na
wykonywanie czynnosci okreslonych w art. 16 ust.1 pkt 1a ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 r. o Inspekcji Weterynaryjne;j

Pracuje w ... Inspektoracie  Weterynarii  w
....................... na stanowisku ..............................., a mQj staz

Posiadam zgode ...l Lekarza Weterynarii w
...................... na wykonywanie czynnosci okreslonych w art. 16
ust.1 pkt 1 lit. ............ ustawy o Inspekcji Weterynaryjnej

Bytem/am wyznaczony/a do wykonywania czynnosci na potrzeby
Inspekcji Weterynaryjnej w latach poprzedzajgcych wyznaczenie

przez .......... lat. W ciggu ostatnich 12 miesiecy bytem/am
wyznaczony/a przez PLW w .........ooiiiiiiinene. , a decyzja o
wyznaczeniu nie zostata w tym czasie uchylona.

Posiadam samochdd marki ...........ccccciiiiiiiiiiiiieee, nr rej.
.............................. 0 pojemnosci silnika ...........ccccceeevveeenen., ktory

bede wykorzystywat do przejazdow zwigzanych z wykonywaniem
czynnosci zleconych.

Zalaczniki:

i Prawo wykonywania zawodu lekarza weterynarii nr...... ;

i Dokumenty potwierdzajgce posiadane kwalifikacje teoretyczne i praktyczne;

O Orzeczenie lekarskie do celéw sanitarno-epidemiologicznych;

i Dokument zawierajgcy zgode wiasciwej osoby na wyznaczenia;

i Potwierdzenie udziatu w badaniach biegto$ci w zakresie badan na obecnosc¢

wilosni  metodg referencyjng organizowanych przez Panstwowy Instytut

Weterynaryjny — Painstwowy Instytut Badawczy w Putawach i uzyskanych wynikéw;

i Dokumenty potwierdzajgce terminowe i rzetelne wykonywanie czynnosci

w ostatnim miejscu wyznaczenia oraz prowadzenie zwigzanej z tym dokumentaciji, a

takze aktualizowanie wiedzy;

O Inne



Os$wiadczam, iz wyrazam zgode na przetwarzanie przez Powiatowego Lekarza Weterynarii
Wi moich danych osobowych zamieszczonych w powyzszym zgtoszeniu,
na zasadach okre$lonych w rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego iRady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku
Z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, w celu uczestnictwa w procesie rekrutacji oséb dla
potrzeb postepowania o wyznaczenie na podstawie art. 16 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

o Inspekcji Weterynaryjnej

( podpis zgtaszajgcego )

Informacje dodatkowe (wypetnia PIW)



