Tollwutuntersuchung

Landratsamt Mittelsachsen
Lebensmitteliberwachungs- und Veterinaramt
Frauensteiner StralRe 43

09599 Freiberg

Mitteilung zu dem zu untersuchenden Tier:

Das Tier wurde tot aufgefunden erlegt

am:

Erlege- bzw. Fundort:

JB-Nr.: FG- /DL- /MW-

JB-Name:

Verantwortlicher Jagdausiibungsberechtigter:

Erleger bzw. Jager:

Name

Anschrift

Telefonnumer

Alter des Tieres: Geschlecht: mannlich weiblich

Probenart: Fuchs Waschbar Marderhund anderes:

Beschreibung des Verhaltens des Tieres vor dessen Erlegung:

krank verhaltensgestort anderweitig auffallig

Beschreibung der Umstédnde, unter denen das Tier aufgefunden wurde bzw. Art der Veranderung:

Datum, Unterschrift Datum Unterschrift

Erleger amtl. Tierarzt

(wenn dem LUVA noch nicht bekannt)

Kreditinstitut:

IBAN: DE

Kontoinhaber: BIC:
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