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Besiktning bestilld av Nérvarande

Anledning till besiktning \ ﬂ'\"e//\ﬂf \'E/VY/{'; oN Angiven kopeskilling

Nuvarande anvindningsomrade ‘T(\B’ v Framtida anviandningsomrade /!(\l\"’

Héstens namn ( \Jrvevo Y,\{ LEE J Ras \}?%L ‘C"l Kén \/‘}1}6&1 Alder enl. uppg. i g [

Signalement [ Nir histens identitet styrks med pass i samband med besiktning skall identifieringen noteras i passet. ]

Chip- eller frysmarkningsnummer 485 (41600 @5 FLE  UEIN | passnummer

Signalement for hist vars identitet ej kunnat styrkas, se bilaga nummer
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Veterindrens ansvar fér utfirdat intyg omfattaf endast i intyget namngiven 4gare/siljare
samt képare. Ansvaret begrinsas till angiven képeskilling, dock maximalt 2 prisbasbelopp.
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