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wydanych upoważnień 
do odstrzału sanitarnego dzików
…………………               w 2017/2018* roku, dla obwodu łowieckiego nr…………….
(pieczęć Koła)

	
Nr upoważnienia
	
Imię i nazwisko myśliwego
	Ilość dzików
do odstrzału sanitarnego
	
Termin ważności
	
Przedłużenie

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	





             ………………………….…. (pieczęć koła łowieckiego)




Załącznik do umowy dotyczącej
 odstrzału sanitarnego dzików
Załącznik nr 4










*-  niepotrzebne  skreślić
