EBÖSSZEÍRÓ ADATLAP 

I. Nyilatkozat 


Alulírott 
(lakcím: 
) 

büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy tulajdonomban eb VAN / NINCSEN.* 

II. Tulajdonosra, ebtartóra vonatkozó adatok 


1.  Az eb tulajdonosának neve: .......................................………………………………………………….. 

                Az eb tulajdonosának címe: …………………………………………………………………………. 

2.  Az ebtartó neve: 


. 


Az ebtartó lakcíme: 

 
. 


Az ebtartó mobil telefonszáma: 


. 


Az ebtartó e-mail címe: 


. 

III. A tartott ebre vonatkozó általános adatok: 


Az eb fajtája: 
. 


Neme: 
. 


Születési ideje: 
. 


Színe: 
. 


Hívóneve: 
. 


Az eb tartási helye: 
. 

IV. A tartott ebre vonatkozó speciális adatok 

1. Transzponderrel (mikrochip) ellátott eb esetén 


a beültetett transzponder (mikrochip) sorszáma: 
. 


a beültetés időpontja: 
. 


a beültetést végző állatorvos neve, bélyegző sorszáma: 
. 

2. Ivartalanított eb esetén 


az ivartalanítás időpontja: 
. 


az ivartalanítást végző állatorvos neve, bélyegző sorszáma: 
. 

V. Kisállatútlevéllel rendelkező eb esetén
                    Az útlevél száma:: 
. 


az útlevél kiállításának időpontja: 
. 

                    az útlevelet kiállító szolgáltató állatorvos neve: 

                    kamarai bélyegzője száma:………………………………………………………………………….
VI. Az eb oltására vonatkozó adatok 


Az eb oltási könyvének sorszáma: 
. 


Az oltási könyvet kiállító állatorvos neve: 
. 


kamarai bélyegző száma: 
. 

              Az eb utolsó veszettség elleni védőoltásának időpontja: …………………………………………………

              A veszettség elleni védőoltás során használt oltóanyag: ………………………………………………….

              Az oltóanyag gyártási száma: …………………………………………………………………………….

              Az oltást végző szolgáltató állatorvos neve: ………………………………………………………………

                                        kamarai bélyegző száma: ………………………………………………………………..

Kelt: 

az adatlapot benyújtó aláírása 

