
	RAPORT Z CZYNNOŚCI KONTROLNYCH W ZAKRESIE WYMOGÓW WZAJEMNEJ ZGODNOŚCI [footnoteRef:1]) [1:  Zgodnie z ustawą z dnia 5 lutego 2015 r.  o płatnościach w ramach systemów wsparcia bezpośredniego (Dz. U. z 2018 r., poz.1312.).] 
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	  PROTOKÓŁ Z CZYNNOŚCI KONTROLNYCH W SIEDZIBIE STADA – KONTROLA WYKONANA PRZEZ IW [footnoteRef:2])  [2:  Zgodnie z Rozporządzeniem Komisji (WE) Nr 1505/2006 z dnia 11 października 2006 r. wdrażające rozporządzenie Rady (WE) nr 21/2004 w zakresie minimalnego poziomu kontroli prowadzonych w związku z identyfikacją i rejestrowaniem owiec i kóz (Dz. U. L 280 z 12.10.2006, str. 3-6, z późn. zm.). Rozporządzenie Komisji (WE) Nr 1082/2003 z dnia 23 czerwca 2003 r. ustanawiające szczegółowe zasady w celu wykonania rozporządzenia (WE) nr 1760/2000 Parlamentu Europejskiego i Rady w zakresie minimalnego poziomu kontroli przeprowadzanych w ramach systemu identyfikacji i rejestracji bydła (Dz. U. L 156 z 25.06.2003, str. 9-12, z późn. zm.)] 

Nr protokołu IW ……………………………………………………..

	  RAPORT Z KONTROLI KWALIFIKOWALNOŚCI DO PŁATNOŚCI ZWIĄZANYCH DO ZWIERZĄT – KONTROLA WYKONANA PRZEZ ARiMR 1)
  PROTOKÓŁ Z CZYNNOŚCI KONTROLNYCH W SIEDZIBIE STADA – KONTROLA WYKONANA PRZEZ ARiMR  [footnoteRef:3]) [3:  Zgodnie z ustawą z dnia 2 kwietnia 2004 r. o systemie identyfikacji i rejestracji zwierząt (Dz.U. z 2017 r., poz. 546 ze zm.).] 
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	02. Znak sprawy 
…………………………………………………………………………………

	03. Rodzaj dokumentu
	

	A. Oryginał
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I. NUMER IDENTYFIKACYJNY ROLNIKA
	


	04. Numer identyfikacyjny

	
	………………………………………………………………………………………………..
Pieczęć Powiatowego Inspektoratu Weterynarii/ BP ARiMR/ OR ARiMR

	
II. DANE ROLNIKA
	III. DANE REPREZENTANTA/PEŁNOMOCNIKA ROLNIKA
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A. Tak   
	
B. Nie
	
	

	VII. PRZEPROWADZENIE KONTROLI

	37. Czy kontrola została przeprowadzona?


	A. Tak
	38. Data rozpoczęcia kontroli
	39. Data zakończenia kontroli

	
	
	
	

	
	B. Nie 
	40. Podać przyczyny nieprzeprowadzenia kontroli
	41. Data podjęcia próby kontroli

	
	
	
	

	
	42. Czy rolnik uniemożliwił przeprowadzenie kontroli? 
(Pole wypełniane jedynie w przypadku zaznaczenia opcji 37 B).
		
A. Tak
	
B. Nie 





	04. Numer identyfikacyjny rolnika

	01. Numer dokumentu
	43. Data i czas wygenerowania danych

	
VIII. WYKAZ SIEDZIB STAD W GOSPODARSTWIE ROLNIKA

	L.P.
	44. Numer siedziby stada
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	2.

	

	3.

	

	4.

	

	5.
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	7.

	

	8.

	

	9.

	

	10.
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	04. Numer identyfikacyjny rolnika

	01. Numer dokumentu
	43. Data i czas wygenerowania danych

	
IX. USTALENIA KOŃCOWE

	45. Uwagi osób wykonujących kontrolę

	


















	46. Umotywowane zastrzeżenia rolnika co do ustaleń zawartych w niniejszym raporcie/protokole, składane bezpośrednio po zakończeniu 
kontroli. *

	


	* W przypadku kontroli IRZ w siedzibie stada wykonanej przez ARiMR bądź Inspekcję Weterynaryjną, gdy kontrolowany nie zgadza się z ustaleniami zawartymi w protokole kontroli, może w terminie 3 dni od dnia dostarczenia protokołu zgłosić, na piśmie, odpowiednio powiatowemu lekarzowi weterynarii lub dyrektorowi oddziału regionalnego Agencji, zastrzeżenia do ustaleń zawartych w tym protokole - art. 31, ust. 7 ustawy z dnia 2 kwietnia 2004 r. o systemie identyfikacji i rejestracji zwierząt (Dz.U. z 2017 r., poz. 546 ze zm.).
W przypadku kontroli wymogów wzajemnej zgodności wykonanej przez Inspekcję Weterynaryjną, gdy kontrolowany nie zgadza się z ustaleniami zawartymi w raporcie, może zgłosić umotywowane zastrzeżenia, na piśmie, co do ustaleń w nim zawartych powiatowemu lekarzowi weterynarii, w terminie 14 dni od dnia doręczenia raportu, chyba że bezpośrednio po zakończeniu kontroli rolnik, który był obecny podczas kontroli, zgłosił umotywowane zastrzeżenia co do ustaleń zawartych w raporcie osobie, która wykonywała czynności kontrolne - art. 38, ust. 11 ustawy z dnia 5 lutego 2015 r.  o płatnościach w ramach systemów wsparcia bezpośredniego (Dz. U. z 2018 r., poz. 1312.).
[bookmark: _GoBack]W przypadku kontroli kwalifikowalności do płatności związanych do zwierząt wykonywanej przez ARiMR, gdy kontrolowany nie zgadza się w ustaleniami zawartymi w raporcie, może zgłosić umotywowane zastrzeżenia na piśmie, co do ustaleń w nim zawartych, dyrektorowi oddziału regionalnego Agencji, w terminie 14 dni od dnia doręczenia raportu, chyba że bezpośrednio po zakończeniu kontroli rolnik, który był obecny podczas kontroli, zgłosił umotywowane zastrzeżenia co do ustaleń zawartych w raporcie osobie, która go sporządziła – art. 37, ust. 7 ustawy z dnia 5 lutego 2015 r. o płatnościach w ramach systemów wsparcia bezpośredniego (Dz. U. z 2018 r., poz. 1312).

	04. Numer identyfikacyjny rolnika

	01. Numer dokumentu
	43. Data i czas wygenerowania danych

	
X. PRZEKAZANIE RAPORTU/PROTOKOŁU ROLNIKOWI LUB REPREZENTANTOWI/PEŁNOMOCNIKOWI ROLNIKA

	47. Potwierdzenie przyjęcia raportu/protokołu z czynności kontrolnych 
	A. Tak
	B. Nie

	48. Imię 
	49. Nazwisko
	50. Dokument tożsamości
	51. Seria i numer dokumentu tożsamości

	
	
	
	

	52. Data
	53. Podpis osoby odbierającej raport/protokół z czynności kontrolnych

	
	

	54. Uzasadnienie nieprzekazania raportu/protokołu z czynności kontrolnych

	

	55. Raport/protokół przesłano drogą pocztową
	A. Tak
	B. Nie

	XI. INFORMACJE O ZAŁĄCZNIKACH
W poniższej tabeli osoba przeprowadzająca kontrolę wpisuje informację o liczbie załączników IRZ. 
	56. IRZ-1
	57. IRZ-2
	58. IRZ-3 
	59. IRZ-4
	60. IRZ-6

	
	
	
	
	

	61. IRZ-7
	62. IRZ-8
	63. IRZ-11
	64. IRZ-12
	65. IRZ-13

	
	
	
	
	


Pozostałe załączniki:

	Lp.
	66. Nazwa załącznika
	67. Liczba zał.

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	

	8
	
	

	XII. OCENA KONTROLI GOSPODARSTWA

	
	A. Tak
	B. Nie
	C. ND
	D. Celowość
	E. Dodatkowe informacje

	68. Czy gospodarstwo zostało wytypowane przez ARiMR?
	
	
	
	
	

	69. [W 1.1] Czy stwierdzono brak numeru siedziby stada (świnie)? 
Art. 3 ust. 1 lit. a dyrektywy Rady 2008/71/WE w sprawie identyfikacji i rejestracji świń
Art. 6 i 9 ustawy o systemie identyfikacji i rejestracji zwierząt
	
	
	
	
	

	70. [W 2.1] Czy stwierdzono brak numeru siedziby stada (bydło)?
Art. 7 rozporządzenia (WE) nr 1760/2000 Parlamentu Europejskiego i Rady ustanawiające system identyfikacji i rejestracji bydła i dotyczące etykietowania wołowiny i produktów 
z wołowiny oraz uchylające rozporządzenia Rady (WE) nr 820/97
Art. 9 ustawy o systemie identyfikacji i rejestracji zwierząt
	
	
	
	
	

	71. [W 3.1] Czy stwierdzono brak numeru siedziby stada (owce lub kozy)?
Art. 7 ust. 1 w związku z art. 3 rozporządzenia Rady (WE) nr 21/2004 ustanawiające system identyfikacji i rejestrowania owiec i kóz oraz zmieniające rozporządzenie (WE) 
nr 1728/2003 i dyrektywy 92/102/EWG i 64/432/EWG
Art. 9 ustawy o systemie identyfikacji i rejestracji zwierząt
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XIII. DANE OSOBY/PODMIOTU PRZEJMUJĄCEGO GOSPODARSTWO
	72. Czy wymagana jest aktualizacja danych posiadacza zwierząt?
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	B. Nie  
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	74. Imię/Nazwa skrócona
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XIV. DANE OSÓB SPORZĄDZAJĄCYCH RAPORT/PROTOKÓŁ
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XV. ZATWIERDZENIE RAPORTU/PROTOKOŁU W SYSTEMIE (Wypełnia ARiMR)

	82. Imię 
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	84. Data 
	85. Podpis

	
	
	
	

	86. Uwagi pracownika ARiMR zatwierdzającego raport/protokół w systemie

	



AKTUALIZACJA STANU SIEDZIBY STADA W BAZIE DANYCH SYSTEMU IRZ

XVI. WYKAZ ZAŁĄCZONYCH ZGŁOSZEŃ ZWIERZĘCYCH AKTUALIZUJĄCYCH STAN SIEDZIBY STADA - BYDŁO
	
	Liczba zgłoszeń

	87. Zgłoszenia rejestrujące.
	

	88. Zgłoszenia przemieszczenia.
	

	89. Zgłoszenia wyrejestrowujące.
	




XVII. WYKAZ ZAŁĄCZONYCH ZGŁOSZEŃ ZWIERZĘCYCH AKTUALIZUJĄCYCH STAN SIEDZIBY STADA – OWCE 
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