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fakulrera

UNIVERZA V LJUBLJANI, VETERINARSKA FAKULTETA .
KLINIKA ZA REPRODUKCIJO IN VELIKE ZIVALI
Klinika za zdravstveno varstvo in rejo konj

Oddelek za selekcijo konj
1000 Ljubljana, Cesta v Mestni log 47

p.p.25., tel +386 1 4779 384, fax +386 1 4779 388

selekcija.kopitarjev@vf.uni-lj.si

VLOGA ZA ODJAVO KOPITARJA

1. Podatki o lastniku:

Stranlod1

Priimek in ime
(naziv) lastnika:

EMSO
Ulica: Posta:
Telefonska
Stevilka: G-MID:
2. Podatki o kopitarju
Zivljenjska
Stevilka:
Ime:
Transponder: Pasma
Datum rojstva: Spol
Barva: Zigi
Mati: ZS mati
Ogée: ZS oée
Oznadi
O ZAKOL Datum
O POGIN
ODJAVA
O EVTANAZIJA
O 1Zv0oz
O 1ZvO0zZ PRODANO
O PRODANO

Kraj in datum:

Obvezna priloga:

Podpis lastnika kopitarja:

Za odjavo kopitarja morate tej vlogi obvezno priloziti identifikacijski dokument in ostalo

dokumentacijo, ki jo posedujete; npr.: potrdilo klavnice o zakolu, odvozni list veterinarske
higienske sluzbe, veterinarsko potrdilo o evtanaziji.

Veljaven podpisan dokument se nahaja v arhivu kakovosti VF. Veljavna kopija je objavljena na portalu Kakovost VF




