
Wągrowiec , dnia …………… 

 

                                                                      

 

                                                                     Wójt Gminy Wągrowiec 

ul. Cysterska 22 

62 – 100 Wągrowiec 

 

WNIOSEK O POWOŁANIE NA RZECZOZNAWCĘ 

 

w trybie Rozporządzenia Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 30 lipca 2009 roku  

w sprawie rzeczoznawców wyznaczonych przez powiatowego lekarza weterynarii do przeprowadzenia 

szacowania  

 

 

 

1. Imię i nazwisko kandydata ….…………………………..…………………………………… 

 

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

 

3. Adres do korespondencji ………………………………………...…………………………… 

 

 

Oświadczenia wnioskodawcy: 

Oświadczam, że spełniam wymagania zawarte w § 2 ust. 1 w/w Rozporządzenia w zakresie posiadanego 

wykształcenia: 

 

4. Informacja o wykształceniu (zaznaczyć właściwe): 

a) wykształcenie rolnicze wyższe lub średnie; 

b) ukończone studia podyplomowe w zakresie związanym z rolnictwem; 

c) posiadanie co najmniej wykształcenia średniego inne niż rolnicze i co najmniej 3-letni staż pracy 

w gospodarstwie rolnym; 

d) ukończenie co najmniej zasadniczej szkoły zawodowej lub dotychczasowej szkoły zasadniczej 

kształcących w zawodach rolniczych i posiadanie co najmniej 3-letniego stażu pracy w 

gospodarstwie rolnym; 

e) ukończenie zasadniczej szkoły zawodowej lub dotychczasowej szkoły zasadniczej kształcących 

w zawodach innych niż rolnicze i posiada co najmniej 5-letniego stażu pracy w gospodarstwie 

rolnym. 

- kandydat powinien mieć miejsce zamieszkania na terenie Gminy Wągrowiec 

 

 

Informacja o gatunku zwierząt, w których specjalizuje się kandydata na rzeczoznawcę: 

………………………………………………………………………………. 

 

 

Załączniki : 

1. Kopie dokumentów potwierdzających wykształcenie kandydata na rzeczoznawcę. 

2. Oświadczenie kandydata o posiadanym stażu pracy w gospodarstwie rolnym. 

3. Oświadczenie kandydata o posiadanym doświadczeniu w prowadzeniu gospodarstwa rolnego,  

w którym prowadzona jest produkcja metodami ekologicznymi (jeżeli taka wiedza praktyczna jest posiadana). 

 

 

                                                                                          ………………………………………………….. 

                                                                                      (czytelny podpis) 

 



Wągrowiec , dnia ………....... 

 

 

 

O Ś W I A D C Z E N I E 

 

 

Ja niżej podpisany/a ………………………………………………………………………….……….. 
                                                                        /imię i nazwisko/ 

 

zam. ……………………………………………………………………….…………………….……. 

oświadczam, że posiadam ……….…… - letni staż pracy w gospodarstwie rolnym, który jest 

warunkiem powołania na rzeczoznawcę. 

Świadomy/a odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za zeznanie nieprawdy lub 

zatajenie prawdy, niniejszym oświadczam, że w/w informacje są zgodne z prawdą. 

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem. 

 

             

                       ........................................................................... 
                                                                          /czytelny podpis składającego oświadczenie/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Wągrowiec, dnia ……….......... 

 

 

 

O Ś W I A D C Z E N I E 

 

 

Ja niżej podpisany/a ………………………………………………………………………….……….. 
                                                                        /imię i nazwisko/ 

 

zam. ……………………………………………………………………….…………………….……. 

oświadczam, że posiadam doświadczenie w prowadzeniu gospodarstwa rolnego, w którym jest 

prowadzona produkcja metodami ekologicznymi. 

Świadomy/a odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za zeznanie nieprawdy lub 

zatajenie prawdy, niniejszym oświadczam, że w/w informacje są zgodne z prawdą. 

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem. 

 

             

                       ........................................................................... 
                                                                          /czytelny podpis składającego oświadczenie/ 

 
 


