
 فرم: ...................... تكميلاريخ ت                                                            به نام خدا                     )راس دام 40(داراي پروانه صنعتي يا حداقل  گاوداري صنعتي: 1فرم شماره 
                                                 طرح سرشماري دام استان اصفهان                                                               سازمان جهاد كشاورزي استان اصفهان  

                                                      معاونت بهبود توليدات دامي                                                                                                                                      
  شركت .......................................... شناسه ملي  ....................... واقع در شهرستان: .....................  مالك/ مديرعامل: نام ..................... نام خانوادگي...........................كد ملي............................ نام واحد/

 تلفن همراه بهره بردار:  ............................   ناسه / كد ملي ...............................................)ش  ................................... نام خانوادگي.............ر:  نام ...........(مستاج
.  كد .................شناسه يكتا : .................. .................................... كد پستي دامداري: .........................................................................................................................................................آدرس  دامداري: 
 جغرافيائي...........................................طول جغرافيائي..................................... عرض نام شركت تامين كننده نهاده.............................  ............................لفن ثابت: ..........ت .........................اپيدميولوژيك:......

شماره آخرين مجوز: .........................................تاريخ صدور ..........................       )راس 40بيش از  (داراي كوچك روستائي  نوع آخرين مجوز: موافقت اصولي       پروانه تاسيس         بهره برداري        
   ...............تعداد دام بيمه شده ............... راس تاريخ انقضاء...........................شماره بيمه نامه.......  ،تعداد دام مولد : ................ راس   تعداد كل گله :  .............. راس   تاريخ انقضاء :  ...................................

 گاو ميش-3              پرواري گوساله  -2         شيري  گاو -1   نوع مجوز:

 
 

 :توليدات دامداري وضعيت

 
 

 در سال:         راس حذفي گاوتعداد  .رم)توليد شير روزانه ................... (كيلوگ
 

 فروش شير به 

 حذفي زنده   گاوكل وزن 
 در سال ...... كيلوگرم

  كارخانجات شير پاستوريزه

  ايستگاه جمع آوري شير

    كارگاه ها
در  پرواري گوسالهتعداد 
  شيركش ها ..................... راسسال

  غيرهخود مصرفي و 
 پرواري در سال.............. گوسالهكل وزن 
 ..............:........................شير خام ريدارخنام  كيلوگرم

براون  جرزي اصيل هلشتاين دام موجودو تعداد مشخصات 
آميخته  سيمنتال سوئيس

 گاو ميش ساير.... هلشتاين

        يردهش

        خشك و تليسه آبستن بالاي هفت ماه

        ماه 7آبستن كمتراز  سهيتل
        و گوساله مادهتليسه غ آبستن 

        رخوارينر ش گوساله

        ينر پروار دام

        دام  موجود جمع

        تعداد دام هويت گذاري شده



 فرم: ...................... تكميلاريخ ت                                                            به نام خدا                     )راس دام 40(داراي پروانه صنعتي يا حداقل  گاوداري صنعتي: 1فرم شماره 
                                                 طرح سرشماري دام استان اصفهان                                                               سازمان جهاد كشاورزي استان اصفهان  
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 :(تعداد نفرات درج شود) د دامداريحضعيت نيروي انساني شاغل در واو

 

 .را مي پذيرماطلاعات و آمار در سامانه سيماي دامپروري استان و اين فرم  و به روزرساني صحت ،ثبتمسئوليت به عنوان بهره بردار، اينجانب ................................................................

 امضاء   تاريخ .............………………… نام و نام خانوادگي بهره بردار                                                                

 

        نماينده جهاد كشاورزي شهرستان............................. تاريخ ..........                              اينده شركت تعاوني .............................. تاريخ .........................    نم          

 ءامضا                                                                                           امضاء                                               
 

 جنسيت (تعداد نفر) مقاطع تحصيلي مليت
 جمع كل

 /فوق ليسانس ليسانس فوق ديپلم ديپلم و كمتر اتباع ينايرا
 زن مرد دكتري تخصصي ي عموميدكترا

          


