An das

Landratsamt Gotha

Veterinar- und Lebensmitteliberwachungsamt
18.-Méarz-Stral3e 50

99867 Gotha

Anzeige einer Viehausstellung gemal} 8 6 der Viehverkehrsverordnung

(gultig fir folgende Kategorien Tiere: Pferde, Esel, Rinder, Schafe, Ziegen, Schweine, Hasen,
Kaninchen, Enten, Fasane, Ganse, Hihner, Laufvogel, Perlhiihner, Rebhiihner, Tauben, Truthihner,
Wachteln)

VEIANSTAITEI: e ——————————————————————— s

Gesetzlicher Vertreter:
Name

Adresse

TelefONNUIMIMEE et e ettt b e b r e b s et e s st e b et e b benetes

Bezeichnung der .............................................................................................................
Veranstaltung:

Datum der Veranstaltung:

Ol’t der Veranstaltung: .............................................................................................................

Ein”eferung der Tiere: Am von........... DIS. .. Uhr

Vorgesehene Tiere:
(KALEQOTiE SIBNE OEN) s

Vorgesehener Ausstellerkreis: 0 Ortsschau Oregional (Kreis) 0O Uiberregional

VerantwortliChe Person: .............................................................................................................



	An das
	Anzeige einer Viehausstellung gemäß § 6 der Viehverkehrsverordnung
	Am ...................von...........bis.................. Uhr


