Bitte leserlich ausfiillen

Abteilung Veterindrwesen und Lebensmitteliiberwachung o°.,
Goethestr. 12 o’ °.
33330 Gutersloh ) K

Tel. 05241/85-0, Fax: 05241/85-1335 ) e Kreis Giitersloh
E-Mail: veterinaer.lebensmittelueberwachung@kreis-gueterslioh.de weltgewandt & bodenstindig

Wildursprungsschein

a. fir die Untersuchung auf Trichinen im Falle der Trichinenprobenahme durch den Jager nach § 6 Absatz 2 der Tierische
Lebensmittel-Uberwachungsverordnung

b. fur die Weitergabe an den Wildhandel nach § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 5, § 4 Abs. 1 Nr. 1, Abs. 2 Satz 1 und Abs. 4 der Tieri-
sche Lebensmittel-Hygieneverordnung

Zustandige Behdrde: Kreis Gutersloh Nummer der Wildmarke:

Wildschwein: [ Dachs: [J

Geschlecht: LIm Ow Gewicht: kg Alter: ca. Monate/Jahre

Erlegungsdatum:

Jagdbezirk/ Erlegeort : Kreis: Bundesland:

Jager/Erleger (Adresse, Telefon, Fax, E-Mail):

] Vor dem Erlegen wurden keine Verhaltensstérungen des Tieres beobachtet.

LI Es wurden bei der Untersuchung des Tieres keine auffalligen Merkmale beobachtet, die darauf schlieRen
lassen, dass das Fleisch gesundheitlich bedenklich sein kdnnte.

[ Sonstiges

Gebiihrenpflichtiger (Adresse, Telefon, Fax, E-Mail):

Datum und Unterschrift des Jagers/Erlegers:

Abgabe an (amtliches Personal, Trichinenlaboratorium):
Zeitpunkt, Datum: |Uhrzeit:

Die nachfolgenden Felder sind von der Behorde auszufiillen.

IPrdeatum:

Methode: Trichinenlarven nach DVO (EU) Nr. 2015/1375
[0 Referenzverfahren
] Trichomatic

Ergebnis der Untersuchung auf Trichinen oder Zeitpunkt, zu dem Uber das erlegte Wild verfligt werden darf:

Datum: IUhrzeit:
Unterschrift: Untersucher (Trichinenlaboratorium) (amtlicher Stempel)

Untersuchungsgebiihr: bezahlt: [ nicht bezahlt: [

Dieser Vordruck ist mindestens in 3-facher Ausfertigung auszufillen. (Original fur die Behorde, 1. oder weitere Ausferti-
gungen flr den oder die Ubernehmer der Ware, letzte Ausfertigung fiir den Abgeber der Ware.) (Fassung 8)



