Lieferschein und Standarderkldarung nach Anlage 7

Information zur Lebensmittelsicherheit nach Anhang Il Abschnitt Ill Nr.1 in Verbindung mit Nr.3 und 4 Buchstabe b Satz
2 der Verordnung (EG) Nr. 853/2004 fiir Tiere, die in einen Schlachthof gebracht werden oder verbracht werden sollen

|. Betriebsidentifikation und Angaben zu den Tieren "uuger m

KundenNr: Andreas Hauger Betriebsnummer
N i Gehrenstrasse 7 DE 08 326 00 300 39
ame: L ______ 78073 Bad Diirtheim ~ DE OKO-003
StraRe: & 07706 9203-0 1
“““““““““““““ & 07706 9203-20 TN
pPLz/ot: Andreas

|
BalisNr.: & 0170550 1681 i LA 0
_________________________ Thomas ’t-d_—cﬁt% =

Tel.Nr.: 4 0170460 2027

Handy: E-Mail: info@viehhandlung-hauger.de

QS- und Bio-zertifizierter Betrieb

DE DE

DE DE

DE DE

DE DE

Tierart: Rind Anzahl zu schlachtenden Tiere:

Der Lebensmittelunternehmer, der fiir den Herkunftsbetrieb der oben genannten Tiere verantwortlich ist, erklart Folgendes:

1. Uber den Tiergesundheitsstatus des Herkunftsbetriebes, den Gesundheitsstatus der Tiere und zu Produktionsdaten, die das
Auftreten einer Krankheit anzeigen koénnten, liegen keine relevanten Informationen vor. Dem Herkunftsbetrieb sind keine
relevanten Informationen Gber frithere Schlachttier- und Fleischuntersuchungen bekannt.

1. a) Bei Schweine haltenden Betrieben amtlich anerkannte Anwendung kontrollierter Haltungsbedingungen
D ja D nein
2. Es liegen keine Anzeichen fiir das Auftreten von Krankheiten vor, die die Sicherheit des Fleisches beeintrachtigen konnten.
3. Im Zeitraum von 7 Tagen vor Verbringung der Tiere zu Schlachtung bestanden

D Keine Wartezeieten fiir verabreichte Tierarzneimittel

D Wartezeiten fiir folgende Tierarzneimittel:

Tier ( Kennzeichnung) Tierarzneimittel Wartezeit Datum der Verabreichung
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1. Uber den Tiergesundheitsstatus des Herkunftsbetriebes, den Gesundheitsstatus der Tiere und zu Produktionsdaten, die das
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D ja D nein
2. Es liegen keine Anzeichen fiir das Auftreten von Krankheiten vor, die die Sicherheit des Fleisches beeintrachtigen konnten.
3. Im Zeitraum von 7 Tagen vor Verbringung der Tiere zu Schlachtung bestanden

D Keine Wartezeieten fiir verabreichte Tierarzneimittel

D Wartezeiten fiir folgende Tierarzneimittel:

Es wurden keine sonstigen Behandlungen durchgefiihrt, ausgenommen ............... (z.B. Repelletien).
4. Es liegen keine Ergebnisse von Probenanalysen vor, die fiir den Schutz der

offentlichen Gesundheit von Bedeutung sind, ausgenommen ............... (z. B. Salmonellenstatus).
5. Der Verfligungsberechtigte verzichtet bei Untersuchungen im Rahmen

des nationalen Riickstandskontrollplans und bei Hemmstoffproben auf eine Gegenprobe.
6. Name und Anschrift des privaten, normalerweise hinzogezogenen Tieraztes:

Name:

Adresse:

Telefon:

Ort und Datum Unterschrift des Landwirtes

Tier ( Kennzeichnung) Tierarzneimittel Wartezeit Datum der Verabreichung
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