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Datum:............................................. 
 
 
 
 
 
Bestätigung nach § 2. (4) der Tierschutz  
Veranstaltungsverordnung BGBl. II Nr. 493/2004 
Tierschutz-Veranstaltungsverordnung 70/2008 v. 22.02.2008  4. §14 Abs. 1 und 2  
 
Bestätige dass die betreffenden Tiere  zum Zeitpunkt des Versandes keinerlei sichtbare Krankheitszeichen aufweisen und keinen einschränkenden tierseuchenrechtlichen Maßnahmen unterliegen 
 
 
 
 
[bookmark: _GoBack]Veranstaltungsörtlichkeit: Arbeiterheim Heimgasse 4, A-8753 Fohnsdorf
 
 
 
Name des Einbringers:............................................................................................................... 
 
 
 
 
Anschrift des Einbringers:...........................................................................................................  
 
 
 
Anschrift des Bestandes (der Bestände):................................................................................... 
 
 
 
 
....................................................................................................................................................  
 
 
 
 
 
...........................................................                              ................................................. 
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