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WSKAZANIA DO EUTANAZJI - zgodnie z Ustawg 0 ochronie zwierzat:

e Oswiadczam, ze jestem wiascicielem wyzej wymienionego zwierzecia i wyrazam
zgode na przeprowadzenie humanitarnej eutanaz,ji.
e Oswiadczam, ze w ciggu ostatnich dwoch tygodni zwierze nie pokgsato ani nie

podrapato cztowieka lub zwierzecia oraz ze nie jest w trakcie obserwacji w kierunku
wscieklizny.
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