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Sporzqdzéhy'w ’dﬁiu 204 20..J. r. przez Powiatowego Lekarza Weterynariiw ......... cwme/_/

W goSpodarstwie .. ...
(imie, nazwisko i adres lub nazwa i adres posiadacza zwierzat)

W miejscowosci znajduje sie ogétem gospodarstw ..........ccccceeeieiiiiiiiiiiiins , gospodarstw posiadajgcych zwierzeta
Z gatunku Wrazliwego..........cccovveeeiiiiieeeiiieeice S WHYM L gospodarstw, w ktorych wystgpita
CHOLODE! sossineomn bommmsmmemsss s e oo e e s 0 5 e A R A A R A ST G e v o Su e wonion B e T s
(podac¢ nazwe choroby zakaznej zwierzat)

I. Informacje dotyczace gospodarstwa fl/ )‘\ / -

Numer siedziby stada: ...........coooiiiiiii

Diugos¢ i szeroko$é geograficzna gospodarstwa: E ............. B N E JH ﬂ

Opis potoZenia gospodarstWa* sz dsimammmsimss smosstsssbes ot bhstvrasvessbesbsdonardans Sabnaronars sotueshinassebassss

* Jezeli nie bylo mozliwe okreslenie wspétrzednych geograficznych.

Il. Liczba zwierzat z gatunkéw wrazliwych w gospodarstwie
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Uwaga: w rubrykach 8 i 10 nalezy poda¢ liczbe zwierzat znajdujacych si¢ w gospodarstwie w czasie ?ng f‘( ?gan\\/%%%hﬁ%exlfa{ ? P ﬁ$otycznego

(data i podpis posiadacza zwierzecia/zwierzat) (data, pPog i e 2 7 2 Wetery narii)

(data i podpisy innych 0séb uczestniczacych w dochodzeniu epizootycznym)
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l1l. Dochodzenie epizootyczne
1. Wyjasnienia posiadacza zwierzecia
Posiadacz zwierzecia, ktéry zostat uprzedzony o obowigzku udzielania organom Inspekcji Weterynaryjnej

ﬁczenie dla wykrycia chorob zz;izaka?_enia lub zapobiegania jej szerzeniu — p
Ane. DO/ welrorss

—

(data i podpis posiadacza zwierzecia)

2. Wyjasnienia $wiadkdw lub innych osob uczestniczacych w dochodzeniu epizootycznym:

(imie i nazwisko oraz adres)

o

imie i nazwisko oraz adres
(imie az adres)
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3. Powiatowy lekarz weterynarii na podstawie przeprowadzonego docho " puje:
— wystgpienie objawoéw uzasadniajgcych podejrzenie wystgpienia choroby zakaznej zwierzgt podlegajgcej
obowigzkowi zwalczania zgodnie z przepisami ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o ochronie zdrowia zwierzat
oraz zwalczaniu chorob zakaznych zwierzat (Dz. U. z 2014 r. poz. 1539, z pdzn. zm.), zostato zauwazone

(wskazac¢ miejsce: np. pomieszczenie, pastwisko)

Ofakeie tym ZostalpoWIadomIONY: s iyt ko armsms b Barvatas S
(powiatowy lekarz weterynarii, wéjt, burmistrz, prezydent miasta,
podmiot $wiadczacy ustugi w zakresie medycyny weterynaryjnej)

Zwierze(ta) podejrzane o chorobe/chore pochodzi(g), pochodzito(ty) z wtasnego chowu, zostato(ty)nabyte”

(w przypadku zwierzat nabytych podac: gdzie, kiedy i od kogo)
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4. Powiatowy lekarz weterynarii rozpoczat czynnosci urzedowe na podstawie zawiadomienia dokonanego

PrZEZ lADOTALOTILIML ....o.eiiiiietie ettt d bbb
(nazwa laboratorium)
wzwiszka z wystaplenienipdEEeRiEm " Ll e ot
(podaé¢ nazwe choroby zakaznej zwierzat)
w wyniku przeprowadzenia badania 1aboratoryjnego .........ooiiiiiii

5. Wyniki dochodzenia epizootycznego i badania:
1) wynik badania KINICZNEJO ......c.cccoiviiiiiiiri e

2) przebieg i Czas trWaNIa CHOTOBY? ...........owvecuuurreessreeeiseeesiaseeesaeees e

Opis zwierzecia/zwierzat _ Stwierdzone zmiany weterynarii

V. Badanie sekcyjne

Sekcja przeprowadzZona W ........cocueeieiairaiiiiee e (o [ o} 1= [ — 20
(miejsce wykonania sekcji)

wykazata zmiany anatomopatologiczne WSKaZUJCE Na:..........ooiiiiiiiiiiiiiiis s e

Z przebiegu sekcji sporzadzono protokét SeKCji nr ...
Do badan laboratoryjnych pobrano:

N FTis s (o3 i t=vs 1 Lo R ———— TR R e R € S ;
(podaé liczbg i miejsce pobrania)
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2) preparatéw odciskowych

.......................... ( }56&55i.E'zBé'i'%'iéj's'éé'b}iﬁfé}{|éj"'"mmm"""m”w'mmmmmm"m“'
B) PIODEK KIWI ... e ;
(podac liczbe probek krwi)
4) pojemnikow z materialem ZaKaZNYM ............o.oiiiieeeeeeeeeeeeeee e e ;
(podac liczbe i miejsce pobrania)
S) INNE PIODKI ...t ;

(podac jakie, liczbe i miejsce pobrania)

VI. Wynik badania laboratoryjnego i innych badan g /
1. Wynik badania laboratoryjnego wykonanego przez A AXLE

W/ s / W (rOZpO%& 3 51207.2‘///%{95&/
g%%{s‘t'%ych ;

yniki innych badan dia

g (nazwa labar. um, numer Ldala badanja) /
I (3()/@')5/7)/\) Q0«21 ¢ ) LA u%’(am s

(testy diagnostyczne: tuberkulinizacji, maleinizacji)
VIl.Rozpoznanie

Na podstawie rzeblegu choroby, wynikow badania: klinicznego/poubojowego/sekcyjnego/laboratoryjnego/
dia nostycznego ) zostalo:
1) Ew@hlmestmerdzone wystgpienie choroby zakaznej zwierzat

(nazwa choroby)

2) wykluczone podejrzenie wystapienia choroby zakaznej zwierzat

INSPEKTOR W

weterynarii)

VIIl. Uwagi — powiatowego lekarza weterynarii dotyczace w szczegolnosci: wydanych decyzji administracyjnych,
przeprowadzonych wizyt kontrolnych w gospodarstwie, szczepien, oczyszczania i odkazania gospodarstw
oraz miejsc uboju zwierzat, rozbioru i przetwérstwa migsa, a takze innych miejsc przetwarzania produktow
pochodzenia zwierzgcego i ubocznych produktéw pochodzenia zwierzecego, w tym zaktadéw mleczarskich,
garbarni, zakifadow unieszkodliwiania, miejsc spalania zwiok zwierzecych, grzebowisk oraz przebiegu
epizootii, daty wygaszenia ogniska choroby:

(data, podpis i piecze¢ powiatowego lekarza weterynarii)
" Niepotrzebne skreslic. -

2 podaé doktadng date zachorowania zwierzat wykazanych w tabeli na pierwszej stronie, szczegélnie w kolumnach 4-13

RWL-4/5 & Druk-Sport s.c. « Krakéw, ul. Na Bfoniach 1 « tel./fax 12 427 12 14
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