Landratsamt [Im-Kreis

Veterinér- und Lebensmitteliiberwachungsamt
Ritterstralie 14

99310 Arnstadt

Antrag auf Sachkundenachweis fiir Personen zur Handhabung und Pflege / Ruhigstellung /
Einhéngen und Hochziehen / Betiubung und Entblutung von Tieren gemif § 4 Tierschutz-
Schlachtverordnung, Artikel 7 Absatz 2 der Verordnung (EG) Nr. 1099/2009

Antragsteller
Familienname, Vorname
Bitte
Geburtsdatum, Geburtsland, Geburtsort t]::irlt;g:g
Staatsangehorigkeit, Telefon , E-Mail-Adresse
Wohnanschrift (Strale, Hausnummer, PLZ, Ort, Ortsteil)
Ich beantrage den Sachkundenachweis fiir folgende Tierarten, Titigkeiten und Art von Geréten

unbefristet fiir drei Monate befristet (Artikel 21 Abs. 5, zusétzliche Angaben auf Seite 3 erforderlich)
[ |Handhabung und Pflege von Rindern Schweinen Schafen/Ziegen Pferden | | Gefliigel Sonstiges
[ |Ruhigstellung von Rindern Schweinen Schafen/Ziegen Pferden || Gefliigel Sonstiges
[ |Einhéngen und Hochzichen von Rindern Schweinen Schafen/Ziegen Pferden | | Gefliigel Sonstiges
Betiiubung und Entblutung:
[ ]Schwein [ IBolzenschuss [ ]Elektro [ |Gas (bitte nennen):

Rind | |Bolzenschuss | |Elektro

Schaf/Ziege | IBolzenschuss | |Elektro
[|Pferd [ IBolzenschuss
[ Gefliigel [ IWasserbad [ IElektro [|Gas (bitte nennen): [ IKopfschlag

O Sonstige (Tierart, Betdubungsmethode)

Ich bin in Besitz eines ,,alten” Sachkundenachweises nach § 4 Abs. 3 TierSchlV alter Fassung.
(Original des ,,alten” Sachkundenachweises liegt dem Antrag bei).

Bescheinigungen iiber die theoretische und praktische Priifung nach Artikel 21 Abs. 3 der
Verordnung (EG) 1099/2009 liegen dem Antrag bei.

] Ich bin in Besitz eines Befahigungsnachweises nach Artikel 17 der Verordnung (EG) Nr. 1/2005.
(Kopie des Befihigungsnachweises liegt dem Antrag bei; gilt fiir den Bereich Handhabung und Pflege)

[] Ichkann eine mindestens dreijihrige einschligige Berufserfahrung vorweisen (Gilt fiir den Bereich Handhabung und Pflege.)

Um den neuen Sachkundenachweis zu erhalten (nicht fiir das Umschreiben eines bestehenden) muss eine schriftliche
Erklirung des Antragsstellers erfolgen (Seite 2 des Antrages), dass er in den letzten drei Jahren keine ernsten Verstofie gegen
das Tierschutzrecht begangen hat.

Unterschrift




Herr/Frau
StraBBe/ Hausnummer

PLZ/Wohnort

Erklirung gemifl Artikel 21 Absatz 6 der VO (EG) Nr. 1099/2009

Hiermit erkléiire ich, dass gegen mich in den zuriickliegenden drei Jahren oder aktuell kein
tierschutzrechtliches Ordnungswidrigkeiten- oder Strafverfahren anhiingig ist oder war und
kein Zwangsgeld, zur Beseitigung festgestellter Verstofle festgesetzt wurde.

Auch wurde mir der Sachkundenachweis nicht von einer anderen Behorde entzogen.

Ort/ Datum Unterschrift
Vorname Name

Stand: 2014-04-14

Datenschutz: Ihre Daten werden verarbeitet. Nahere Informationen erhalten Sie
fachbereichsbezogen im Downloadbereich des VLUA, hier ,,Merkblatt zum Datenschutz*


guertler
Stempel
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