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VETERINARINTYG
FOR SALLSKAPSDJUR AV ARTERNA HUND, KATT OCH ILLER, SOM FORS IN I
EUROPEISKA GEMENSKAPEN
FOR TRANSPORTER UTAN KOMMERSIELLT SYFTE
(forordning (EG) nr 998/2003)

VETERINARY CERTIFICATE FOR DOMESTIC DOGS, CATS AND FERRETS ENTERING THE
EUROPEAN COMMUNITY FOR NON-COMMERCIAL MOVEMENTS (Regulation (EC) No 998/2003)

LAND som djuret avrest fran COUNTRY of dispatch of the animal:

Intygets 16pnr Serial Number of the Certificate’ |

I. AGARE/ANSVARIG PERSON SOM RESER MED DJURET
OWNER/RESPONSIBLE PERSON ACCOMPANYING THE ANIMAL

Fornamn First-Name: I Efternamn Surname:
Adress Address:

Postnummer Post-Code: Ort City:

Land Country: Telefonnummer Telephone:

II. BESKRIVNING AV DJURET DESCRIPTION OF THE ANIMAL

Art Species: Ras Breed:

Kon Sex: Péls (feirg och typ ) Coat (colour and type):

Fodelsedatum Date of birth:

II1I. IDENTIFIERING AV DJURET IDENTIFICATION OF THE ANIMAL

Mikrochipets nummer Microchip Number:

Mikrochipets placering Location of Microchip: Datum for mikrochipmérkningen Date of Microchipping:

Tatueringsnummer Tattoo Number: Datum for tatueringen Date of Tattooing:

IV. VACCINATION MOT RABIES VACCINATION AGAINST RABIES

Vaccinets tillverkare och namn

Manufacturer and name of vaccine:

Partinummer Vaccinationsdatum Gdller fram till

Batch Number: Vaccination date: Valid until:

V. SEROLOGISKT TEST FOR RABIES (i tillimpliga fall) R4BIES SEROLOGICAL TEST (when required)

Jag har tagit del av det officiella resultatet av ett serologiskt test, utfort i ett laboratorium godkéant av EU, pa ett prov
taget fran djuret den (dd/mm/aaaa) , varvid en titer av neutraliserande antikroppar mot rabies om minst
0,5 TU/ml har uppmiitts.

1 have seen an official record of the result of a serological test for the animal, carried out on a sample taken on (dd/mm/yyyy) , and
tested in an EU-approved laboratory, which states that the rabies neutralising antibody titre was equal to or greater than 0.5 IU/ml.

OFFICIELL VETERINAR ELLER VETERINAR AUKTORISERAD AV DEN BEHORIGA MYNDIGHETEN
(i det senare fallet skall den behdriga myndigheten bestyrka intyget)

OFFICIAL VETERINARIAN OR VETERINARIAN AUTHORISED BY THE COMPETENT AUTHORITY* (in the latter case, the competent authority
must endorse the certificate)

Fornamn First-Name: I Efternamn Surname:

Adress Address: NAMNUNDERSKRIFT, DATUM OCH STAMPEL
SIGNATURE, DATE & STAMP:

Postnummer Post-Code:

Ort City:

Land Country:

Telefonnummer Telephone:

* Stryk i tillampliga fall Delete as applicable
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BESTYRKANDE AV DEN BEHORIGA MYNDIGHETEN (E;j nédvindigt nér intyget undertecknats av en officiell
veterindr) ENDORSEMENT BY THE COMPETENT AUTHORITY (Not necessary when the certificate is signed by an official veterinarian)

DATUM OCH STAMPEL DATE & STAMP:

VI. FASTINGBEHANDLING (niir si kriivs) TICK TREATMENT (when required)

Produktens tillverkare och namn Manufacturer and name of product:

2000

Datum och tidpunkt for behandlingen (dd/mm/aaaa + tidsangivelse 00-24) Date and time of treatment (dd/mm/yyyy + 24-hour
clock):

Veterindrens namn Name of Veterinarian:

Adress Address: NAMNUNDERSKRIFT, DATUM OCH STAMPEL

SIGNATURE, DATE & STAMP:

Postnummer Post-Code:

Ort City:

Land Country:

Telefonnummer Telephone:

VII. ECHINOCOCCUSBEHANDLING (nir sa kriavs) ECHINOCOCCUS TREATMENT (when required)

Produktens tillverkare och namn Manufacturer and name of product:

9000

Datum och tidpunkt foér behandlingen (dd/mm/aéaa + tidsangivelse 00-24) Date and time of treatment (dd/mm/yyyy + 24-hour
clock):

Veterindrens namn Name of Veterinarian:

Adress Address: NAMNUNDERSKRIFT, DATUM OCH STAMPEL

SIGNATURE, DATE & STAMP:

Postnummer Post-Code:

Ort City:

Land Country:

Telefonnummer Telephone:

ANVISNINGAR NOTES FOR GUIDANCE

Identifieringen av djuret (tatuering eller mikrochip) skall ha kontrollerats innan
intyget ifylls.

Det rabiesvaccin som anvénds skall vara ett inaktiverat vaccin som tillverkats i
enlighet med OIE-standarderna.

Intyget giller i 4 minader efter undertecknandet av den officiella veterindren eller
bestyrkandet av den behdriga myndigheten, eller fram till det datum da den
vaccination som avses i del IV slutar gélla, beroende pa vilket som infaller forst.

Djur som kommer fran eller behandlats i tredjelander som ej fortecknas i bilaga IT till
forordning (EG) nr 998/2003 fér ej foras in i Irland, Malta, Sverige eller Férenade
kungariket, varken direkt eller via ett annat land som fortecknas i bilaga II, savida ej
de nationella bestimmelserna foljs.

Detta intyg skall atfoljas av bevishandlingar, eller vidimerade kopior av dessa, med
identifieringsuppgifter for det berdrda djuret, vaccinationsuppgifter och resultatet av
det serologiska testet.

Identification of the animal (tattoo or microchip) must
have been verified before any entries are made on the
certificate.

The rabies vaccine used must be an inactivated vaccine
produced in accordance with OIE standards.

The certificate is valid for 4 months after signature by
the official veterinarian or endorsement by the competent
authority, or until the date of expiry of the vaccination
shown in Part IV, which ever is earlier.

Animals from, or prepared in, third countries not listed in
Annex Il of regulation (EC) No 998/2003, may not enter
Ireland Malta Sweden or the UK, either directly or via
another country listed in Annex Il unless brought into
conformity with National Rules.

This certificate must be accompanied by supporting
documentation, or a certified copy thereof, including the
identification  details of the animal concerned,
vaccination details and the result of the serological test.

VILLKOR SOM SKALL TILLAMPAS (forordning (EG) | CONDITIONS APPLYING (REGULATION (EC)

nr 998/2003) NO 998/2003)

A) Inforsel till en annan medlemsstat édn Irland, Malta, Sverige eller Forenade | 40 ENTRY IN A MEMBER STATE OTHER THAN IRELAND,
kungariket MALTA, SWEDEN AND UNITED KINGDOM

1) from a third country listed in Annex II of Regulation (EC)
No 998/2003:
Parts I, II, III, and IV must be completed (and VII for
Finland)

1)  Vid inforsel fran ett tredjeland som fortecknas i bilaga II till forordning (EG)
nr 998/2003 giller foljande:
Delarna I, II, IIT och IV skall ifyllas (och VII for Finland).

Vid vidare transport till Finland skall del VII ifyllas och vid vidare transport till
Irland, Malta, Sverige eller Forenade kungariket skall delarna V, VI och VII i
fyllas i enlighet med nationella bestimmelser. De kan ifyllas i ett av de lander
som fortecknas i bilaga II till férordning (EG) nr 998/2003.

In case of a subsequent movement to Finland, Part VII
and to Ireland, Malta, Sweden or United Kingdom,
Parts V, VI and VII must be completed in compliance
with national rules, and may be completed in a country
listed in Annex II of Regulation (EC) No 998/2003.
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B)

2)

Vid inforsel frén ett tredjeland som inte fortecknas i bilaga II till forordning
(EG) nr 998/2003 giller foljande:

Delarna I, II, III, IV och V skall ifyllas (och VII for Finland). Det prov som
avses i del V skall ha tagits mer &n 3 manader fore inforseln. Nar det géller
vidare transport till Irland, Malta, Sverige eller Forenade kungariket - se
anvisningarna under punkt 4. Nér det giller vidare transport till Finland skall del
VIl ifyllas (se A.1 ovan).

INFORSEL TILL IRLAND, MALTA, SVERIGE OCH FORENADE
KUNGARIKET

1

2)

Vid inforsel frén ett tredjeland som fortecknas i bilaga II till forordning (EG)
nr 998/2003 giller foljande:

Delarna I, II, IIL, IV, V, VI och VII skall ifyllas (delarna III, V, VI och VII i
enlighet med nationella bestimmelser).

Vid inforsel fran ett tredjeland som ej fortecknas i bilaga II till forordning (EG)
nr 998/2003 &r intyget ej giltigt - se anvisningarna under punkt 4.

2)

B)

from a third country not listed in Annex II of Regulation

(EC) No 998/2003:

Parts 1, 11, 111, IV and V must be completed (and VII for
Finland). The sample referred to in part V must have
been taken more than 3 months before the entry. For
subsequent movement to Ireland, Malta, Sweden or UK -
See Note 4. In case of a subsequent movement to Finland,
Part VII must be completed (see A)1) above)

ENTRY IN IRELAND, MALTA, SWEDEN AND
UNITED KINGDOM

1) from a third country listed in Annex II of Regulation (EC)

2)

No 998/2003:
Parts I, II, III, IV, V, VI and VII must be completed
(parts IILV, VI and VII complying with national rules)

from a third country not listed in Annex Il of Regulation

(EC) No 998/2003: The certificate is not valid - See
Note 4
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