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Czesé 11

a = Department of and Inspection 20250
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PANSTWO Wzor TRANZYT/SKEADOWANIE
II. Informacje zdrowotne ILa. Numer referencyjny | ILD.
$wiadectwa
II.1 Poswiadczenie zdrowia zwierzat
Ja, nizej podpisany urzgdowy lekarz weterynarii, niniejszym za$wiadczam, Ze opisane
powyzej §wieze migso:
II.1.1 pochodzi z kraju lub regionu, z ktérego w momencie uboju dopuszcza si¢ przywéz do
WE, zgodnie z czgscia 1 zalacznika II do decyzji 79/542/EWG; oraz
I1.1.2 spelnia stosowne warunki dotyczace zdrowia zwierzat okreSlone w poswiadczeniu
zdrowia zwierzat we wzorze $wiadectwa [BOV] [OVI] [POR] [EQU] [RUF] [RUW]
[SUF] [SUW] [EQW] " w czesci 2 zatacznika IT do decyzji 79/542/EWG; oraz
I.1.3 pochodzi ze zwierzat, ktore zostaly ubite i przetworzone w dniu ............ Iub
pomigdzy dniem ............ adniem .......... @
Uwagi

Niniejsze swiadectwo dotyczy tranzytu i sktadowania zgodnie z art. 12 ust. 4 lub art. 13 dyrektywy
Rady nr 97/78/WE:

$wiezego migsa, w tym migsa mielonego, z:

1) bydta domowego (w tym gatunkow Bubalus i Bison i ich krzyzowek) (wzor ,,BOV”);
2) owiec domowych (Ovis aries) lub koz domowych (Capra hircus) (wzor ,,OVI”);

3) trzody chlewnej (Sus scrofa) (wzor ,,POR”);

Swiezego migsa, z wylaczeniem migsa mielonego, z:

4) gospodarskich zwierzat nieparzystokopytnych (Equus caballus, Equus asinus i ich
krzyzowek) (wzér ,,EQU”);

Swiezego migsa, z wylaczeniem podrobow i migsa mielonego, z:

5) utrzymywanych w warunkach fermowych zwierzat nieudomowionych nalezacych do
rzedu parzystokopytnych (z wytaczeniem bydta (w tym gatunkéw Bison i Bubalus i
ich krzyzowek), owiec domowych (Ovis aries), kéz domowych (Capra hircus),
Swiniowatych oraz pekari) oraz zwierzat nalezacych do rodzin nosorozcowatych i
stoniowatych (wzor ,,RUF”);

6) dzikich nieudomowionych zwierzat nalezacych do rzedu parzystokopytnych (z
wylaczeniem bydla (w tym gatunkow Bison i Bubalus i ich krzyzowek), owiec
domowych (Ovis aries), k6z domowych (Capra hircus), §winiowatych i pekari) oraz
do rodzin nosorozcowatych i stoniowatych (wzor ,,RUW”);

7) utrzymywanych w warunkach fermowych zwierzat nieudomowionych nalezacych do
rodzin §winiowatych, pekari lub tapirowatych (wzor ,,SUF”);

8) dzikich nieudomowionych zwierzat nalezacych do rodzin §winiowatych, pekari lub
tapirowatych (wzor ,,SUW”);

9) dzikich zwierzat nieparzystokopytnych nalezacych do podrodzaju Hippotigris
(Zebra)(wzér ,,EQW?).

Swieze migso oznacza wszystkie czgsci zwierzat, Swieze, schlodzone lub mrozone, nadajace

(Signature of Official Veterinarian)
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PANSTWO Wzor TRANZYT/SKEADOWANIE
II. Informacje zdrowotne ILa. Numer referencyjny | ILD.
$wiadectwa

si¢ do spozycia przez ludzi.

Czese I:

. Rubryka 1.8: Poda¢ kod terytorium zgodnie z wykazem w czg$ci 1 zatacznika II do decyzji
79/542/EWG (z p6zniejszymi zmianami).

3 Rubryka I.11: Miejsce pochodzenia: nazwa i adres zakladu wysytajacego.

. Rubryka 1.12: Poda¢ adres (oraz numer identyfikacyjny, jesli jest znany) sktadu w wolnym
obszarze celnym, sktadu wolnoctowego, sktadu celnego Iub armatora statku.

. Rubryka 1.15: Poda¢ numer rejestracyjny (wagony kolejowe lub kontener i samochody
cigzarowe), numer lotu (samolot) albo nazwg (statek). W przypadku wytadunku i
ponownego zatadunku wysylajacy zglasza ten fakt w punkcie kontroli granicznej, w ktorym
nastgpuje przekroczenie granicy UE.

. Rubryka 1.19: Wskaza¢ odpowiedni kod HS: 02.01, 02.02, 02.03, 02.04, 02.05, 02.06,
02.08.90, 02.09 lub 15.02.

. Rubryka 1.20: Poda¢ catkowita masg brutto oraz catkowita masg netto.

. Rubryka 1.23: W przypadku transportu w kontenerach Iub skrzyniach poda¢ numer
kontenera i numer plomby (jezeli ma to zastosowanie).

. Rubryka 1.28: Rodzaj towaru: Wskazaé ,,tusze-cate”, ,tusze-boki”, ,tusze-éwierci”, ,,czgsci
ciete” lub ,,mieso mielone”.

. Rubryka 1.28: Rodzaj obrébki: Jezeli mrozone, podaé¢ datg zamrozenia (mm/rr) cze$ci/sztuk.

Czes¢ I1:

O
2

Zostawi¢ wlasciwe.

Data lub daty uboju. Przywodz tego migsa jest niedozwolony, jesli zostatlo ono uzyskane ze
zwierzat ubitych badz przed data uzyskania pozwolenia na wywoz do Wspolnoty
Europejskiej z terytorium wymienionego w rubrykach 1.7 1 1.8, badz w okresie zastosowania
przez Wspolnotg Europejska Srodkoéw restrykcyjnych skierowanych przeciw przywozowi
tego migsa z tego terytorium.

Urzgdowy lekarz weterynarii

Nazwisko (drukowanymi literami): Kwalifikacje i tytul:
Data: Miejscowos¢: Podpis:
Pieczed:

(Signature of Official Veterinarian)
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