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ZAELACZNIK

CZESC 1
Wzér $wiadectwa zdrowia zwierzat do celéw przywozu do Unii pséw, kotow i fretek

PANSTWO: Swiadectwo weterynaryjne dla UE

I.1. Nadawca I.2. Numer referencyjny $wiadectwa | |.2.a.

Nazwa

Adres 1.3.  Wiasciwy organ centralny

Panst
anstwo I.4. Wiasciwy organ lokalny

Telefon

I.5. Odbiorca 1.6.
Nazwa
Adres
Panstwo

Telefon

I.7. Panstwo Kod ISO |.8. 1.9. Panstwo Kod ISO 1.10. Region Kod
pocho- przeznaczenia przeznaczenia
dzenia

1.11. Miejsce pochodzenia I.12. Miejsce przeznaczenia

Czes¢ I: Dane przesyiki

Nazwa Numer zatwierdzenia Nazwa Numer zatwierdzenia
Adres Adres

Nazwa Numer zatwierdzenia
Adres

Nazwa Numer zatwierdzenia

Adres

1.13. Miejsce zatadunku I.14. Data wyjazdu

1.15. Srodek transportu 1.16. Punkt kontroli granicznej na granicy UE

Samolot (1 Statek [ Kolej [

Samochod [ Inny CJ
1.17.
Oznakowanie

Dokumenty towarzyszgce

1.18. Opis towaru 1.19. Kod towaru (kod HS)
010619

1.20. llos¢

1.21. 1.22. Liczba opakowah

1.23. Nr plomby/kontenera/pojemnika 1.24.
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1.25. Cel certyfikaciji:
Inne O Zwierzeta domowe O Zatwierdzone jednostki O

1.26. |.27. Przywo6z lub dopuszczenie na terytorium UE O

1.28. Oznakowanie towaru

Gatunek System identyfikacji Numer identyfikacyjny Data urodzenia
(nazwa systematyczna) [dd/mm/rrrrr]




20.2.2019 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej L 48/47

PANSTWO Przywéz do Unii pséw, kotéw i fretek
. Informacje dot. zdrowia Il.a. Numer referencyjny swiadectwa | Il.b.
Ja, nizej podpisany urzedowy lekarz weterynarii ................cco.ccccoiviiiiieiee (wpisa¢ nazwe panstwa trzeciego), niniejszym
zaswiadczam, ze zwierzeta opisane w rubryce 1.28:

1.1. pochodzg z gospodarstw lub przedsiebiorstw opisanych w rubryce 1.11, ktére zostaly zarejestrowane

przez wiasciwy organ i nie podlegajg zadnemu zakazowi z powoddéw zwigzanych ze zdrowiem
zwierzat, w ktérych zwierzeta poddawane sg regularnym badaniom i ktére spetniajg wymogi
zapewniajgce dobrostan posiadanych zwierzat,

I1.2. nie wykazywaty zadnych objawdw choréb i byly w stanie kwalifikujagcym je do planowanego przewozu
w momencie badania przez lekarza weterynarii upowaznionego przez wtasciwy organ w okresie 48
godzin przed wysytkg;
" [11.3. sg przeznaczone do jednostki, instytutu lub o$rodka opisanych w rubryce 1.12 i zatwierdzonych zgodnie
z zatgcznikiem C do dyrektywy Rady 92/65/EWG oraz pochodzg z terytorium lub panstwa trzeciego
wymienionych w zataczniku Il do rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr §77/2013;]

Czes¢ II: Zaswiadczenie

(") albo [11.3. mialy co najmniej 12 tygodni w momencie szczepienia przeciwko wsciekliznie, a od zakonczenia
pierwotnego szczepienia przeciwko wsciekliznie (?) przeprowadzonego zgodnie z wymaganiami
dotyczacymi waznosci okreslonymi w zatgczniku Il do rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) nr 576/2013 uptyneto co najmniej 21 dni, a wszelkie pozniejsze ponowne szczepienia
zostaty przeprowadzone w okresie waznosci poprzedniego szczepienia (%), oraz

M [pochodza z terytorium lub panstwa trzeciego wymienionego w zatgczniku Il do rozporzgdzenia
wykonawczego Komisji (UE) nr 577/2013 lub planowany jest ich przewéz tranzytem przez takie
terytorium lub panstwo trzecie, a szczegoly dotyczace obecnego szczepienia przeciwko wsciekliznie
przedstawiono w kolumnach od 1 do 7 ponizszej tabeli;]

(") albo [pochodza z terytorium lub panstwa trzeciego wymienionego w czeéci 1 zatgcznika Il do
rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 206/2010 lub wymienionego bez wskazania ograniczenia czasowego w
zatgczniku | do rozporzgdzenia wykonawczego Komisji (UE) 2018/659 lub planowany jest ich przewéz
tranzytem przez takie terytorium lub panstwo trzecie oraz

— szczegoly dotyczace obecnego szczepienia przeciwko wsciekliznie przedstawiono w kolumnach
od 1 do 7 ponizszej tabeli oraz

— badanie poziomu przeciwciat przeciwko wsciekliznie metoda miareczkowania (), przeprowadzone
na prébkach krwi pobranych przez lekarza weterynarii upowaznionego przez wiasciwy organ nie
wczesdniej niz 30 dni od poprzedniego szczepienia i co najmniej trzy miesigce przed datg wydania
niniejszego $wiadectwa, wykazato miano przeciwciat réwne lub wieksze niz 0,5 IU/ml (%), wszelkie
pbdzniejsze ponowne szczepienia zostaty przeprowadzone w okresie wazno$ci poprzedniego
szczepienia, a date pobrania prébek do badania reakcji odpornosciowej przedstawiono w
kolumnie 8 ponizszej tabeli:]

Transponder lub tatuaz
Wazno$¢ szczepienia
Data Dat . Nazwa i N Data pobrania
Kod alfa- wszczepienia/wyk a 3 ds/zcz(/eplenla producent ur:]tgr . . prébki krwi
numeryczny onania lub [dd/mm/rrrr] szczepionki parti E E [dd/mm/rrrrr]
zwierzecia odczytu (6) o= o=
[dd/mm/rrrr] (o] E aE
S £
3 3
k=2 k=)
1 2 3 4 5 6 7 8
" [I1.4. $g psami przeznaczonymi dla panstwa cztonkowskiego wymienionego w zataczniku do rozporzadzenia

wykonawczego Komisji (UE) 2018/878 i byty leczone przeciwko Echinococcus multilocularis, a
szczegOtowe informacje dotyczace leczenia przeprowadzonego przez lekarza weterynarii
przeprowadzajacego leczenie zgodnie z art. 6 rozporzadzenia delegowanego Komisji (UE)
2018/772 (7) (8) przedstawiono w ponizszej tabeli:
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PANSTWO Przywéz do Unii pséw, kotéw i fretek
Il Informacje dot. zdrowia ll.a. Numer referencyjny swiadectwa | Il.b.
Leczenie przeciwko Echinococcus Lekarz Weteryr::g;epr:izeeprowadzajacy
Kod alfanumeryczny transpondera
lub tatuazu psa Nazwa i producent Data [dd/mm/rrrr] | godzina Imie i nazwisko wielkimi literami, piecze¢ i
produktu leczenia [00.00] podpis
]

() albo [11.4. psy bedace czescig przesyiki nie byly leczone przeciwko Echinococcus multilocularis.]

Uwagi

Niniejsze $wiadectwo jest wazne przez okres 10 dni od daty wydania go przez urzedowego lekarza weterynarii. W przypadku
transportu morskiego ten okres 10 dni zostaje przedtuzony o dodatkowy okres odpowiadajgcy czasowi trwania podrézy drogg

morska.

Czesc I:

Rubryka 1.11: Miejsce pochodzenia: nazwa i adres zaktadu wysyiki. Nalezy poda¢ numer zatwierdzenia lub rejestracji.

Rubryka 1.12: Miejsce przeznaczenia:. obowigzkowe, jesli zwierzeta przeznaczone sg do jednostki, instytutu lub o$rodka
zatwierdzonych zgodnie z zatacznikiem C do dyrektywy Rady 92/65/EWG.

Rubryka 1.25: Cel certyfikacji. nalezy wybra¢:

— ,Zwierzeta domowe” w przypadku przemieszczania psow (Canis lupus familiaris), kotow (Felis silvestris catus)
lub fretek (Mustela putorius furo) zgodnie z art. 5 ust. 4 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
nr 576/2013;

— Zatwierdzone jednostki” w przypadku przemieszczania pséw, kotéw i fretek zgodnie z art. 13 dyrektywy Rady
92/65/EWG do zatwierdzonych jednostek, instytutéw lub osrodkéw okreslonych w art. 2 lit. ¢) tej dyrektywy;

— ,Inne” w przypadku przemieszczania psow, kotow i fretek zgodnie z art. 10 dyrektywy Rady 92/65/EWG.
Rubryka 1.28:  System identyfikacji. nalezy wybraé transponder albo tatuaz.
Numer identyfikacyjny: nalezy podac¢ kod alfanumeryczny transpondera lub tatuazu.
Czesc ll:
(") Niepotrzebne skreslic.

(3) Kazde ponowne szczepienie nalezy uznaC za szczepienie pierwotne, jezeli nie zostato przeprowadzone w okresie
waznos$ci poprzedniego szczepienia.

(® Uwierzytelniony odpis szczegdtowych informacji dotyczacych oznakowania i szczepienia odno$nych zwierzat dotgcza sie
do $wiadectwa.

(%) Badanie poziomu przeciwciat przeciw wéciekliznie metodg miareczkowania, o ktéorym mowa w pkt 11.3:

— musi zostac¢ przeprowadzone na prébce pobranej przez lekarza weterynarii upowaznionego przez wiasciwy organ co
najmniej 30 dni po dacie szczepienia oraz trzy miesigce przed datg przywozu,

— musi wykazaé poziom przeciwciat neutralizujgcych wirusa wscieklizny w surowicy krwi réwny lub wyzszy niz
0,5 IU/ml,
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PANSTWO Przywéz do Unii pséw, kotéw i fretek

Informacje dot. zdrowia ll.a. Numer referencyjny swiadectwa | Il.b.

@

®)

— musi zostaé przeprowadzone przez laboratorium zatwierdzone zgodnie z art. 3 decyzji Rady
2000/258/WE (wykaz zatwierdzonych laboratoriow jest dostepny pod adresem:
http://ec.europa.eu/food/animal/liveanimals/pets/approval_en.htm),

— nie musi by¢ ponawiane na zwierzeciu, ktdre po przejéciu tego badania z zadowalajgcymi wynikami zostato ponownie
zaszczepione przeciwko wsciekliznie w okresie waznosci poprzedniego szczepienia.

Uwierzytelniony odpis urzedowego sprawozdania z zatwierdzonego laboratorium na temat wynikéw badan na obecnos¢
przeciwciat przeciw wsciekliznie, o ktérych mowa w pkt 11.3, nalezy dotgczy¢ do $wiadectwa.

Przez pos$wiadczenie tego wyniku urzedowy lekarz weterynarii potwierdza, ze sprawdzit, w miare swoich mozliwosci i w
stosownych przypadkach przez kontakt z laboratorium wskazanym w sprawozdaniu, autentyczno$é sprawozdania
laboratoryjnego na temat wynikéw badania poziomu przeciwciat metodg miareczkowania, o ktérym mowa w pkt I1.3.

W zwiazku z przypisem (°) oznakowanie odno$nych zwierzat przez wszczepienie transpondera lub za pomoca wyraznie
czytelnego tatuazu wykonanego przed dniem 3 lipca 2011 r. musi zosta¢ zweryfikowane przed dokonaniem jakiegokolwiek
wpisu w niniejszym $wiadectwie i zawsze musi poprzedzac¢ wszelkie szczepienia lub, w stosownych przypadkach, badania
przeprowadzane na tych zwierzetach.

Leczenie przeciwko Echinococcus multilocularis, o ktorym mowa w pkt 11.4, musi:

— by¢ prowadzone przez lekarza weterynarii w okresie nie dluzszym niz 120 godzin i nie krotszym niz 24 godziny przed
terminem planowanego wjazdu pséw do jednego z panstw czionkowskich lub ich czesci, wymienionych w zataczniku
do rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) 2018/878,

— polegaé na podaniu zatwierdzonego produktu leczniczego zawierajgcego odpowiednig dawke prazykwantelu lub
substancji farmakologicznie czynnych, w odniesieniu do ktérych potwierdzono, ze stosowane osobno lub w potaczeniu
zmniejszajg nasilenie kolonizacji dojrzatymi i niedojrzatymi postaciami jelitowymi Echinococcus multilocularis u
odnosnych gatunkéw zywicieli.

Tabela, o ktérej mowa w pkt 1.4, musi zosta¢ wykorzystana do udokumentowania szczegétowych informacji dotyczacych
dalszego leczenia, jesli jest ono prowadzone po dacie podpisania $wiadectwa, a przed terminem planowanego wjazdu do
jednego z panstw cztonkowskich lub jego czesci wymienionych w wykazie w zatgczniku do rozporzadzenia wykonawczego
Komisji (UE) 2018/878.

Urzedowy lekarz weterynarii

Imie i nazwisko (wielkimi literami): Kwalifikacje i tytut:
Data: Podpis:
Pieczet:

CZESC 2

Noty wyjasniajace do wypelniania $wiadectw zdrowia zwierzat

Jezeli w swiadectwie przewidziano pozostawienie stosownych stwierdzen i skreslenie niewlasciwych, te niewlasciwe
stwierdzenia mogg zosta¢ przekreslone, opatrzone parafg i pieczecig przez urzedowego lekarza weterynarii lub
catkowicie wykreslone ze $wiadectwa.

Oryginal kazdego $wiadectwa sklada si¢ z pojedynczego arkusza papieru lub, w przypadku obszerniejszego tekstu,
musi mie¢ taka forme, aby wszystkie wymagane arkusze papieru stanowily integralng, niepodzielng calos¢.

Swiadectwo nalezy sporzadzi¢ przynajmniej w jednym z jezykéw urzedowych panstwa cztonkowskiego, w ktérym
znajduje si¢ punkt kontroli granicznej, przez ktéry przesytka wprowadzana jest na terytorium Unii, oraz pafistwa
czlonkowskiego przeznaczenia. Wspomniane panistwa czlonkowskie mogg jednak zezwoli¢ na sporzadzenie
Swiadectwa w jezyku urzedowym lub jezykach urzedowych innego paristwa czlonkowskiego, w razie potrzeby
wraz z jego urzedowym tlumaczeniem.

Jezeli dla celéw identyfikacji poszczegdlnych czesci przesylki (wykaz w pkt 1.28 wzoru $wiadectwa zdrowia
zwierzat) do $wiadectwa dolaczone s3 dodatkowe arkusze papieru lub dokumenty potwierdzajace, te arkusze lub
dokumenty traktowane sg jako integralna czg$¢ oryginatu danego $wiadectwa, pod warunkiem zlozenia podpisu
i pieczeci przez urzedowego lekarza weterynarii na kazdej ze stron.



