SWIADECTWO URZEDOWE
w przypadku uboju z koniecznosci poza rzeiniq
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3. Miejsce przeznaczenia zwierzat: Zwierzeta beda przetransportowane do nastepujacej
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5. Poswiadczenie: Ja, nizej podpisany, poSwiadczam, ze:

(1) zwierzeta opisane powyzej zbadano przed ubojem w wyzej wymienionym

gospodarstwie 0 godzini€ .................. (CzEs) Wi Thvasssmsresgess (data) i stwierdzono,
ze sa zdatne do uboju,
[2) poddario j& UhDIOWI Wi smwaoss 0 EOAZINIE ...ovvivniiinineiiinnns (czas) w dniu

(data), a ubéj i wykrwawienie przeprowadzono prawidiowo,

(3) powdd uboju z koniecznosci byt nastepujacy:
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(6) zapisy i dokumentacja dotyczace tych zwierzat speinialy wymogi prawne i nie

uniemozliwiaty uboju tych zwierzat,
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(*) nieobowigazkowe



