Zatacznik nr 1
do instrukcji GLW
nr GIWz - 400 - 27 -2013

Swiadectwo zdrowia Nr.............../0r wojewddztwa/nr powiatu
dla Swifi wprowadzanych do stad, punktéw kopulacyjnych i punktéw skupu
oraz na targi, pokazy, wystawy, konkursy

1L
IIL.

V. Pochodzenie zwierzat?:

1) nazwa miejsca pochodzenia:.

2} adres miejsca pochodzenia:

3 TN ET SIBOTHIN BT, veovervoomusnrens oomssititss et s B S A T T R M 00 o s sttt et ettt
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VIIL.

VIII. Informacja zdrowotna
Ja nizej podpisany urzedowy lekarz weterynarii, ninigjszyvm zaswiadczam, zes:
il Swinie opisane powyzej pochodza z gospodarsiwa i obszaru, ktére nie sq objete zadnym zakazem lub ograniczeniem z powodu choroby
zakainej wystepujacej u éwin, w tvm choroby Aujeszkyego;

s $winie opisane powyzej pochodza z gospodarstwa i obszaru, ktére nie sa objete zadnym zakazem lub ograniczeniem z powodu choroby
zakazine]j wystepujacej u swin i pochodza ze stad profilaktycznie szczepienych przeciwko chorobie Aujeszkyego
oraz

1) byly/nie® byly szczepione przeciwko chorobie Aujeszkyego;

2) safnie® sa zwierzetami wprowadzanymi do regionu uznanego za wolny od wirusa choroby Aujeszkyego i pochodza ze stada
0 statusie urzedowo wolnym od wirusa choroby Aujeszkyego, polozonego w regionie o tym samym statusie w odniesieniu do choroby
Aujeszkvego,

3) sa/nie® sa zwierzetami wprowadzanymi do regionu uznanego za wolny od wirusa choroby Aujeszkvege 1 pochodza ze stada
o statusie wolnym lub urzedowo wolnym od wirusa choroby Aujeszkyvego, polozonego w regionie prowadzacym program zwalczania
chorob: Aujeszkyego:

4) zostaly/nie" zostaly poddane 2 badaniom serologicznym w kierunku choroby Aujeszkvego, w odstepie co najmniej 30 dni,

w ktor: ch uzrskano wyniki ujemne. a drugie badanie zostalo wykonane najpozniej 15 dni przed transportem (wysyvlka).

5) sa/nie sa” prosietami do 12 tygodnia zycia.

IX,  Wystawiono W .......ccoeeveeveeinaenni.., TR o s soms s RO s s

podpis i pieczr¢ imienna
urzedowego lekarza weterynarii

X. POUCZENIE
Zwierzeta objete w niniejszym swiadectwem nie moga byé wprowadzone do stada o statusie WyZszym niz status stada poswiadczony

w czgscl V pkt 4 niniejuzego swiadectwa.

ZALECA SIE PRZECHOWYWANIE NINIEISZEGO SWIADECTWA PRZEZ POSIADACZA ZWIERZAT PRZEZ OKRES 3 LAT O DNIA WPROWADZENIA ZWIERZAT
DO STADA PRZEZNACZENIA, A W PRZYPADKU PRZEMIESZCZEN SWIN DO PUNKTOW KOPULACYJNYCH, NA DPOKAZY, WYSTAWY | KONKURSY
Z UDZIALEM ZWIERZAT PRZEZ OKRES 3 LAT O DNIA JEGO WYSTAWIENIA.

Swiadectwo wazne jest przez 10 dni od daty wystawienia swiadectwa,

' Wypelnia sie w vlacznie, gdy swiadectwo v stawiane jest w punkcie skupu Lub na targu. Wpisuje sie: nr swiadectwa/nr wojewadztwa/nr poialu.
! Whisuje sic dane gospodarstwa pochodzenia swin, punktu skupu lub largu.

*dezeli seiadectwo jest wystawiane w punkcic skupu lub na targu, naless postepovaé zgodnie z rozdzialem 4 ust. 2 niniejszej instruleji.

tJezeli swiadectw viane w gospodarstwic pochodzenia $win lub v punkcie skupu.

o Zaznacs ¢ ke em odpowicdnia kratke lub niepotrzchne skreslic,

* Niepotrzebne s ic.




Zalacznik nr 2
do instrukcji GLW
nr GIWz - 400 - 27 -2013

Swiadectwo zdrowia Nr.............../nr wojewodztwa,/nr powiatu
wifl przeznaczonych do uboju ze stad podejrzanych o zakazenie, zakazonych
onych oraz dla prosiat ze stad zakazonych pPrzemieszczanych do innych stad
zakazonych celem ich odchowu do wagi ubojowej

Przeznaczenie zwicrzat!:
1) nazwa miejsca przeznacs

2) adres miejsca przeznaczenia:,

VI. Srodek transportu i jego numer rejestracy

VII Inne istotne mformacje.............................

VIIL Informacja zdrowotna
Ja, nizej podpisany urzedowy lekarz weterynarii, nin » Ze Swinie opisane powyzej pochodzg
z gospodarstwa i obszaru, ktére nie sa objete Zadnym iczeniem z powodu choroby zakaznej
wystepujacej u $win, innej niz choroba Aujeszkyego.

IX. Badanie przedubojowe na terenie gospodarstwa?
Ja, nizej podpisany urzedowy lekarz weterynarii, niniejszym zagw
- $winie opisane powyzej zostaly zbadane przed ubojem na terenie v
(czas) w dniu ............................ (data) i stwierdzono, ze sg zdrowe;
- rejesiry i dokumentacja dotvezaca tych zwierzat spelniaja wymogi praw

X. Wystawiono w

urze

XI. Rzeznia?
Niniejszym potwierdzam, ze $winic opisane powyzej zostaly dostarczone do rzezni.

MICTSCOWHEE! wivunsis ctistiiinm mssmmmssmecssrssessrsesssss s dnia ... Bodz. cusiiniiniing.,

podpis i pieczeé imi
urzedowego lekarza w

Swiadectwo wazne przez 3 dni od daty wystawienia éwiadectwa.

! Z zasady micjscem przeznaczenia Swin ze siad zaknzonyeh, podejrzanyeh o zakazenie lub zawieszonyeh jest rzeznia, Wyjatek st
przesvIki prosiat, o ktorych mowa w pkt 2.6.2. zalacznika do rozporzadzenia, o kiorym mowa w czesci 1V pki 5 niniejszej instrukeji.

< Fakultatywnie,

P Wypehia urzedowy lekarz welervnarii wrzezni.
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