SWIADECTWO ZDROWIA ZWIERZAT
w przypadku uboju z koniecznosci poza rzeZnig
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1. Oznakowanie zwierzat
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2. Miejsce uboju z koniecznosci
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3. Miejsce przeznaczenia zwierzat
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5. Poswiadczenie

Ja, nizej podpisany (-a), poswiadczam, ze:

(1) zwierzeta opisane w czesci | zbadano przed ubojem w wyzej wymienionym miejscu 0 godzinie.............cooeverveennennnn. (czas)
wdniu . (data) i stwierdzono, ze sa zdatne do uboju,
(2) poddano je UDOJOWI W .......oviinie e e e e 0 godzinie ............cceeen.e. (czas) wdniu .........cceeenenennn. (data),

a ubdj i wykrwawienie przeprowadzono prawidtowo,
(3) powdd uboju z KONIECZNOSCI DY NASTEPUJGCY: ... veeeiiiie ittt ettt s et et e e s bt e e e e e e e e e e e e e anbabae £anta e ae neeaees
(4) w odniesieniu do zdrowia i dobrostanu zwierzgt Stwierdzon0, CO NASIEPUJE: .. ..uuvreeeiieiiereeeeieieee e e e st e e e e s s e ane seeeen e eeen

(5) Zwierze(-ta) poddano NASIEPUIBCEMU IECZENIUS ......uiiiiiiiiiiiiie ettt e st e e e e et e e e e s e e e e e e e e aeaee eante nen et aneneen

(6) zapisy i dokumentacja dotyczgce tych zwierzat spetnialy wymogi prawne i nie uniemozliwiaty uboju tych zwierzat,

(Miejsce)
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(data)
Piecze¢

(Podpis urzedowego lekarza weterynarii)

(*) nieobowigazkowe



