Anlage 2 zum Antrag auf Zulassung eines Transportunternehmens (nicht fiir Viehhandler
oder Betreiber einer Sammelstelle)

von

Tel.Nr.: ggf. Handy-Nr.

Vom Bestatigung des
Antragsteller amtl. Tierarztes:
auszufiillen Abweichungen
festgestellt?

JA NEIN | JA NEIN

1. Raume

Geeignete Einrichtungen zur Lagerung von O O O O
Einstreu und Dung und von flissigen
Stallabgdngen sind vorhanden.

oder

Die Lagerung wird durch Dritte besorgt (Bitte U 0 U 0
Nachweis beifligen)

Raume und Laderampen sind ausreichend O ad ad u
beleuchtet.

2. Fixierung

entfdllt

3. Reinigung und Desinfektion

Fir die Transportfahrzeuge ist ein geeigneter O O O O
Platz zum Waschen mit unter Druck stehendem
warmen Wasser und eine geeignete
Desinfektionsvorrichtung vorhanden.

oder

Die Reinigung und Desinfektion der
Transportfahrzeuge wird durch Dritte besorgt o O N
(bitte Nachweis beifligen).

Eine ausreichende Desinfektion ist das ganze Jahr | [ O O O
Uber gewahrleistet (winterfeste Anlage).

Der Boden des Waschplatzes ist befestigt und O ad O O
flussigkeitsundurchldssig und hat Gefalle zu
einem Abfluss, der in eine Einrichtung zur
Sammlung des Abwassers mindet.

4. Bekleidung

Einrichtungen zur Desinfektion der Hdnde und O O O 0
des Schuhwerks sind vorhanden.

- bitte wenden -
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Anlage 2 zum Antrag auf Zulassung eines Transportunternehmens (nicht fiir Viehhandler

oder Betreiber einer Sammelstelle)

Vom Antragsteller

Bestatigung des

Desinfektion der Transportfahrzeuge ist
vorhanden.

auszufiillen amtl. Tierarztes:
Abweichungen
festgestellt?
5. Transport JA NEIN JA NEIN
Eine Liste der verwendeten Transportfahrzeuge O ad ad a
(Anlage 3) ist beigeflgt.
Die Transportfahrzeuge sind so beschaffen, dass O O O 4
tierische Abgdnge, Einstreu oder Futter wahrend
des Transportes nicht heraussickern oder
herausfallen kénnen.
Die Transportfahrzeuge sind leicht zu reinigen ad O O 0
und zu desinfizieren.
6. Arbeitsanweisungen
Ein schriftlicher Plan fiir die Reinigung und die O O O a

Fir die Richtigkeit der o0.g. Angaben:

(Ort, Datum)

Unterschrift Viehhandler/Transporteur/Betreiber einer Sammelstelle

Abweichungen von den unter Punkt 1 — 6 gemachten Angaben wurden nicht festgestellt:

(Ort, Datum) Unterschrift amtlicher Tierarzt
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