PAGE  

Príloha č. 13

REGIONÁLNA VETERINÁRNA A POTRAVINOVÁ SPRÁVA ……….
ulica,  PSČ obec 

Záznam o úradnej kontrole 
č.               /20..
vykonanej podľa §  12  zákona č. 39/2007 Z. z. o veterinárnej starostlivosti v znení neskorších predpisov
Dátum vykonania úradnej kontroly: .........................čas kontroly: od............do...............
Kontrolu vykonal
Meno a priezvisko, licencia:

Kontrolovaný subjekt
Podnikateľ (fyzická / právnická osoba): 

Sídlo : 
IČO: 
Miesto vykonania kontroly: 

Číslo farmy (CEHZ):
Druh zvierat nachádzajúcich sa na farme:

Počet zvierat podľa druhov a kategórií zvierat:
Zamestnanec kontrolovaného subjektu prítomný pri kontrole:
Účel kontroly: Aktívny monitoring TSE (BSE/Scrapie)

   Hromadné vyšetrenie zvierat 
Preukázané kontrolné zistenia:

· bezodkladné hlásenie príslušnému orgánu veterinárnej správy (príslušnej RVPS) každé (vo vzťahu k chorobe TSE) podozrenie na chorobu:           áno                 nie
· bezodkladné hlásenie príslušnému orgánu veterinárnej správy (príslušnej RVPS) každý úhyn zvieraťa:           áno                 nie
· umožnenie jeho vyšetrenia :           :           áno                 nie
· identifikácia zvierat a registrácia zvierat:         áno        nie
· evidencia a archivácia údajov o uhynutých zvierat:         áno       nie
Výsledok hromadného vyšetrenia zvierat na farme: (popísať)
Klinické príznaky ochorenia na TSE (BSE/Scrapie) zvieratá:   nemajú/majú
Vyjadrenie zodpovedného zamestnanca kontrolovaného subjektu /osoby oprávnenej konať za kontrolovaný subjekt /osoby prítomnej/ pri kontrole k preukázaným kontrolným zisteniam - výsledkom úradnej kontroly:  

Podpis, pečiatka:
Dátum vyhotovenia záznamu o úradnej kontrole: ................................................................
Meno a priezvisko SVL:                                                         Podpis a odtlačok pečiatky: 
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