COLEGIUL MEDICILOR VETERINARI
BIROUL EXECUTIV
Splaiul Independentei 105, sector 5, Cod 050097, BUCURESTI
Telefon / Fax 319.45.04; 319.45.05 www.cmvro.ro
E-mail: office@cmvro.ro

In temeiul:
- Legii nr. 160 din 30 iulie 1998 pentru organizarea si exercitarea profesiunii de medic veterinar, republicatd cu
modificarile i completarile ulterioare;
- Ordinului presedintelui AN.S.V.S.A. nr. 1/2014 pentru aprobarea Normelor privind identificarea i
inregistrarea cdinilor cu stapan;

- Regulamentului de Organizare si Functionare al Colegiului Medicilor Veterinari, art. 17 lit. p)

Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari adopta:

HOTARAREA NR. 59/29.01.2015

Art. 1. Se aproba ca ANEXA la prezenta hotarare, parte integrantd din aceasta, ,,Procedura de
operare in aplicatia Registrul de evidenta a cainilor cu stapan - (R.E.C.S.), inclusiv Anexele 1-

9”, asa cum a fost stabilitd si aprobata de catre Consiliul National in data de 13.03.2014.

Art. 2. Operarea evenimentelor in Registrul de evidenta a cainilor cu stapan (R.E.C.S.) este scutiti

de taxe.

Art. 3. Prezenta Hotarare a fost adoptatd de catre Consiliul National al Colegiului Medicilor

Veterinari cu unanimitate de voturi, azi 29.01.2015.

Presedintele

Colegiului Medicilor Veterinari
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ANEXA
Procedura de operare in aplicatia Registrul de evidenta a cdinilor cu stapan - R.E.C.S.
Pasii care trebuie parcursi pentru identificarea si inregistrarea unui caine:

Verificati cdinele daca este microcipat sau nu folosind un cititor universal corespunzitor prevederilor
din Ordinul ANSVSA nr. 1/2014;

Informati proprietarul cu privire la toate operatiunile ce urmeaza a fi efectuate, costurile aferente,
eventual obligatiile acestuia dupa identificarea si inregistrarea cainelui;

Informati proprietarul cu privire la faptul cd la final va semna documentul de identificare care contine
si declaratia conform Legii nr. 677/2001 prin care isi va da acordul pentru prelucrarea datelor cu
caracter personal. Puteti opta si pentru varianta semndrii declaratiei inainte de efectuarea
operatiunilor printand 2 exemplare ale acesteia de pe site-ul www.rompetid.ro , sectiunea Formulare.
Verificati daca proprietarul detine carnetul vechi de sanatate, actul de identitate si eventual pasaport;
Daca acel cdine este microcipat si cititorul citeste microcipul, péastrati codul de microcip pentru
identificare si il introduceti in aplicatie;

Daca acel cdine nu este microcipat (sau microcipul nu corespunde standardelor-nu poate fi citit),
treceti la implantarea unui microcip cu standarde conform Ordinului ANSVSA nr. 1/2014, in zona
interscapulara dorsald;

Verificati codul microciopului dupa implantare;

Dacd acel caine are varsta mai mica de 90 zile, acesta NU SE IDENTIFICA $I NU SE INREGISTREAZA pan3
nu ajunge la vdrsta optimd pentru vaccinarea antirabica, dar puteti sd eliberati un carnet de sanatate
cu serie si numar

Se elibereazd un carnet de sdndtate cu serie si cod unic si apoi se intrd in aplicatia R.E.C.S. dac
proprietarul solicita se elibereaza si un pasaport. Operatiunea de identificare se va mentiona in
registrul de consultatii si tratamente. in registrul de consultatii se va mentiona si seria si numarul
carnetului de sdndtate si/sau a pasaportului, dupa caz, iar in cazul aplicarii microcipului se aplica si un
autocolant cu codul acestuia.

Toate informatiile si operatiunile efectuate se vor scrie de mana in pasaport, iar in carnetul de sianitate
pot fi folosite autocolantele pentru: codul microcipului, vaccindri sau deparazitari.

Odata intrat in aplicatie se inregistreaza prima data proprietarul, unde se vor completa toate datele
acestuia cerute in formular. Se verifica daca datele declarate de proprietar sunt conforme cu datele din
actul de identitate. Este interzisa scanarea sau copierea actului de identitate al proprietarului.

Este obligatorie introducerea unui numdr de telefon sau a unei adrese de posté electronica (e-mail),
preferabil amandoud. Tn cazul in care proprietarul nu detine nici telefon si nici adresa de email se trece
0 in cdmpul respectiv

in stanga aveti un meniu.

Din meniu dati click pe "Proprietari de caini” si apoi apasati pe butonul [Adaugé proprietar nou]

Se va deschide o fereastra unde trebuie completate datele proprietarului de céine.




Stat cautare Adaugs peopiiets Rou

SHrvea LA catee O R WS e

13. O data adaugat proprietarul se trece la inregistrarea cainelui, dand click pe [Identificare caine] din meniul
din stanga. Se va deschide o fereastrd unde vi se va cere CNP-ul Proprietarului adaugat anterior (pentru
verificare).

Formular identificare si inregistrare ciine u

Prima data verificam daca exista proprietarul cainelui pe care
doriti sa-1 inregistram si daca nu exista. il vom introduce in baza de date!

Aceasta identilicare va fi facturata pe cabinetul dumneavoastra care sper ca este

Introduceti aici codul numernic personal (CNP) sau codul fiscal (CUI CIF) al proprietarului

Verifica daca exista acest proprietar

14. Dup3 verificarea CNP-ului se va deschide fereastra unde vor fi completate primele date despre céine. in
cazul in care cainele nu are pasaport, treceti cifra O (zero).
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CNP proptietar
Coa microcip
Cod pasaport

Penttu caini microcipat

Astel ini2omul scietl </t 2o 2pol

nainte de 5 martie 204 13 cate
ADAsAN entes

Fumizor microctp

Pentru datele de nastere din anii recul penttu o Mal usoara
ntroducere a datés foloaih lastatura numenca s semnul

Data nastere

Data identficare

{ VALABIL 06 carnal vor A
E CORECTATH

terse din bala de date A

Sene camet
Numar camet
Rasa
Culoare

Boli cronice si dala diagnosucuiul

Semne particulare

Sex alege
Sterlizat alege
Deparazitat alege
Observati
Vaccinat a.rabic alege

Conform deciarane: pe ProDNE raSOUNUEre & DIODNSLAIuu

Sterge toate campuriie miroduse n formular

Va rugam sa verificati FOARTE ATENT datele introduse INAINTE DE APASAREA BUTONULLUI SALVARE
deoarece orice cerere de corectie a informatiilor din fisd trebuie aprobati de CMVRO si procedura poate

dura intre 1 si 2 ore si se poate face doar in intervalul de timp 09:00-17:00 de luni pana viner 1!

15. Dupa completarea datelor urmeaza verificarea [Fisa caine]

e Dati click pe [Fisd caine] si tastati intregul cod al microcipului dupd care apdsati butonul [Cautare
exactd]

ATENTIE: daca acel cdine a fost vaccinat antirabic, deparazitat sau sterilizat si ati bifat “DA” in formularul
de identificare si inregistrare, OBLIGATORIU mergeti si adaugati informatiile acestor evenimente.

Figa chinelui - apasi CtlUP pentru tipirire DUPA CE INCHIZI RESTUL FERESTRELOR!! [ x |

Introguceti codul de microcip Cautare exacta Corectie date Stergere Adauga

Date identificare cdine
Cod microcip
Rasa §
Sex
Data nastere
Data identficare
Serne carmet
Numar camet
Cod pasapon
Culoare
Stenizar? N (geciarat ia inregistran
Deparazitat? D (aeciarat ia inreg
Vacanat arabic? § D (declarat la inregistrare |
Are boala cronica?
Semne particulare
§) Conform deciaratie: pe proprie
Date proprietar actual
CNP
Sene CUB!
Numar Ci8i
Nume prenume
Judet
Locaitate
Adresa
Telefon
E-mail

 Istoric

identificare

Data eveniment 2014.12-11
Inscns de

—

operalla 2014-121

raspundere a propnetaruius

Corectil proprietar

16. Urmeaza partea cu adaugarea unui eveniment.
in dreapta fisei cainelui aveti un buton [Adaugi]




cainelui - spasa CiiP pentru tiparire

Introduceti codul de microcip

Starnt cautare

Data nastere

Data i0entincare

Sene camat

Numar camet

Coa pasapon

Culoare

Sterinzat? § N (geciarat la inregistrare)
Deparazitat® § D (aeciarat ia inregistrare)
vacoinat aravic? § D (oeclaral la integisirare)
Are 00al3 cromca?

Semne paniculare

Date proprietar

Date identificare caine  Istoric evenimente

Coda microcip Vaccinare antirabicd

Rasa§ Data eveniment 2014-02-16 operat la 2014-03-11
Sex Inscns ce

Proaus folosit EURICAN DHPPi2-LR

Deparazitare

Data eveniment 2014-02-08. operat ta 2014-03-11
inscns de

Produs folosit Parazan

identificare
Data eveniment 2014-02-07 operat la 2014-03-11
Inscns oe

§) Conform deciaraties pe proprie 18spundere & proprietaruiu

CNP

Sene CiBI
Numar CiBI
MNume prénume
Juael
Localitate
Adresd

Teleton

E-mail

Adauga
Everiment
Pasaport
Export
Fatare
Transfer

Eveniment :

g eeeeen
P one v

Procodas L nanes

—

Aveti o lista din care puteti alege evenimentul:

Tt detecte sty
Lcaratang

Cuagroshcae comh s3omed
Suanis e

ceite

dsane

.

Reane




Introducere eveniment nou
Cod microcip
Data eveniment
Tip eveniment
pletat ¢ syl | 3
a e cazul i
Constatare defecte genelice
Produs folosit
Deparazitare
Procedura folosita | Diagnosticare boala cronica
Observati Eutanasiere
Gestatie
Moarte
Plerdere

Regasire
Steriizare

, .
A Varcmara anhrahie s
; Bl ;
y .
=2 T ﬂ

Evenimente OBLIGATORII pentru inregistrare:

1. Vaccinarea antirabica — aveti o lista din care puteti alege produsul :

Introducere eveniment nou n

Zoa microcip

Data eveniment

Tip eveniment

Produs folosit

Jaccinare anliranica

Procedura folosita

Informatii despre | e

Humar lot

Sene lot

alaoihtate

Joservatii

BICCANR

CANVAC R

EURICAN DHPPi2-LR
NOBIVAC RABIES
NOBIVAC RL

RABISIN

VANGUARD R
VIRBAGEN DHA2PPI-LR

Salveaza

Vaccinarea antirabica este obligatorie si se inregistreaza ultima
actiune odata cu inregistrarea cainelui in baza informatiilor din
carnetul de sanatate!

o

Ulterior, anual, se adauga ca eveniment in fisa cainelui.

alege produsul:

2. Deparazitarea — aveti o lista din care puteti




P—— g Deparazitarea interna este obligatorie si se inregist a ulti
reaz
; S Sy it iy
actiune odata cu inregistrarea cainelui in baza informatiilor din
C0a microcip -
carnetul de sanatate!
Data eveniment
Tip eveniment Deparaztare

Produs folosit -

Procedura folosita l = . . v . -
Josenvati Biheldon Ulterior, ori de cate ori este facutd, se adauga ca eveniment in

Canigon fisa cainelui.
Caniquantel plus
Caniquantel plus XL

Caniverm 01759

Canverm 07 g

Cazitel plus
Cauitel plus XL
Cestal plus flavour tol. AU

3. Sterilizarea - aveti o lista din care puteti alege procedura folosita:

N S (%] Sterilizarea este obligatorie pentru cainii de rasa comuna

, si metisi ai acestei rase.

Cod microcip

Data eveniment

Tip eveniment Stenlizare

Produs folosit

P — . Tn cazul in care cainele este sterilizat anterior se trece data

Observati | ) sterilizarii in momentul inregistrarii in baza informatiilor
Chimica din carnetul de sanatate si a declaratiei proprietarului, in
Histerectomie caz contrar se va trece data la momentul la care se
SN efectueazd interventia.
Ovariectomie

— T -

4. Laterminarea adadugarii tuturor acestor evenimente, urmeaza imprimarea documentului de identificare
(fisa cainelui) in 2 exemplare, unul ramane la medicul veterinar si unul la proprietar, ambele semnate si
parafate de catre medicul veterinar si de catre proprietarul cdinelui. Pe ambele exemplare ale
documentului de identificare se aplica cate un autocolant cu codul microcipului in cazul implantarii.




5. Documentul de identificare al cainelui se pastreaza timp de 5 ani de la data emiterii acestuia. La acest
document se ataseaza folia cu restul de autocolante ramase dupa identificare, fara a se ldsa la
indemana proprietarului.

Pentru imprimarea documentului de identificare (fisa cainelui) se procedeaza astfel:

e 1n cazul in care utilizati pagina de operare Google Chrome: apasati Ctrl + P

e in cazul in care utilizati pagina de operare Mozilla Firefox: in coltul din stinga sus a ferestrei
browserului exista un “buton” portocaliu “Firefox”, dati click pe el si din acel meniu, de la comanda
Print selectati Print Preview

in ambele cazuri selectati varianta Landscape (pe orizontald) si apoi optiunea de imprimare in 2 exemplare.
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Document ge identificare caine
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v Oate e nticare camme Onctarate pe propiie raspundere

on -~ DECLARATIE PRIVIND ACORDUL PENTRU PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER
" PERSONAL

o

O

.s:: Sutmemnatil () domcilial In judetul Bucurest localtates BUCUREST! Secior
| 5 adtosa postak avdnd codul unic de dentiicar(CNP sau CUI)

o anotical cu GBI sone  oumdt Jockr cA ks dau soodul
PONING SI0CHEN. DIGIUCI M08 WANKITHN 0A 5 ULRZA A JalelOf L CAACH DRiSONal In wadores
Inregesiran cineks, proprelaies mea. in Regisrul e Evidenta ai Cainior cu Stpin. gestional
de catre Colegail Medicior Vetennan

Dwcar ¢ am kit & Cunosinth o castites Comguim Madionr Vaternan. ca operator e
date cu carncder pamsonal. contorm Logs v 677/2001
R Decarant

B o gmcacatns gu pesgem g s it s LU0

Dt peeprivtar
o Wensas wod trster 5 Somnatura
Data 2014.03-12

Alte tipuri de evenimente se pot completa ulterior in timpul vietii animalului.

e FEutanasiere — aveti o listd din care puteti alege procedura folosita:

S pioul o
g Executiv. 2
< alConsiliulul 2
Z» National 3
% &
%, 1

A



Procecura Iolosta

Dosenatn

Anestezce « conurh de potasiu intiaveno:

Anesienca inhalante in supracoze
Anestexce in SUDIATOTe Intravenos
Anestence = T1intravenos

Baroiunce inravenos
Bloua 08 carson-CO2
Gaze Inefte-a¢

Gaze inente-N2

Uonond de caroon-CO K

Similar se pot introduce si alte evenimente cum ar fi:
e Constatare defecte genetice
e Diagnosticare boala cronica

e Gestatie
e Moarte
e Pierdere

e Regasire
Tot in [Fisa caine] mai puteti adauga si alte evenimente:
e Eliberare pasaport

Eliberare pasaport
Cod microcip
Data eliverani

Cod pasaport

Salveaza

e Export
Evenimentul “export” se adauga doar dacd, cainele pardseste tara definitiv. In caz contrar ( cinele
iese din tard, dar se refntoarce) nu se adauga evenimentul.

Ill




Operare export ciine
Coa microcip

Data expornulu

Tara -~ selecteazs tara —
Qoservati
Salveaza
e Fatare
Operare eveniment fatare n
Coa microcip
Data fatarm
Pui morti 0
Puivi l
Qoservalii
Salveaza
e Transfer

Pentru a adduga evenimentul “Transfer” este necesara inregistrarea noului proprietar inainte de adiugarea
evenimentului in sine.

Coda microcip
Data transferulu

Tip transter

anzare
CNP nou propnetar |
Hume nou proprietar
Ossenati
Salveaza

ATENTIE

In situatia in care, din motive tehnice nu aveti acces la aplicatie sau cand identificarea se face in conditii de
teren se va completa mai inainte declaratia conform Legii nr. 677/2001 (intr-un singur exemplar) - Anexa 1 si




apoi se completeaza documentul de identificare in 2 exemplare — Anexa 2, unul pentru proprietar si unul
pentru utilizator. Va recomandam sa printati aceste modele de pe site-ul www.rompetid.ro in cateva
exemplare pe care sd le aveti tot timpul in stoc. In termen de maxim 5 zile de la identificarea cainelui datele
vor fi introduse in aplicatia RECS.

Orice eveniment prevazut de legislatie care apare in viata cdinelui dupad inregistrarea in baza de date trebuie
inregistrat in baza de date.

Dupa fiecare vaccinare antirabica, deparazitare internd se introduce evenimentul respectiv in fisa cainelui
fara sa se mai tipareasca documentele.

Daca un cdine nu este sterilizat la data inregistrarii in baza de date si este sterilizat ulterior, se efectueazi
inregistrarea in baza de date fard sa se mai tipareasca noi documente.

Moartea, eutanasia, vanzarea, donatia, exportul, transferul, pierderea, furtul, preschimbarea pasaportului
sau a carnetului de sanatate in caz de furt, pierdere sau deteriorare, sunt evenimente care se declari de
catre proprietar completand formularele tip (Anexele 3-9) care se gasesc pe www.rompetid.ro la sectiunea
[formulare], se semneaza si in baza lor se efectueaza inregistrarile in baza de date fard sa se mai tipareasci
fisa sau alte documente. Declaratiile tip completate de catre proprietar raman la medicul veterinar.

Furnizorii primari aprobati de cdtre ANSVSA pentru microcipuri, carnete de sandtate si pasapoarte ii gésiti
accesand pagina de web:

http://www.ansvsa.ro/?pag=907

Anexele 1-9 fac parte din prezenta procedura si se utilizeaza in momentul operérii evenimentelor.
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Anexa 1 ROM 1D

DECLARATIE PRIVIND ACORDUL PENTRU PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER

PERSONAL
Subsemnatul (a) ..., domiciliat Tn localitatea (sat,
COMUNBIONAS). .o von vsmsusssmmssansvocamassss S TTe (o [ [ TTs [ Stro
..................................................................... Nr. ............. bloc. ...........sc.
......... et. .......apart. .................posesor al (B.I./C.l) ................. seria ........ nr.

................. , cod numeric personal (CNP) ................................
Declar ca imi dau acordul

Pentru stocarea, prelucrarea, transmiterea si utilizarea datelor cu caracter personal in
vederea inregistrarii cainelui, proprietatea mea, in Registrul de Evidentd a Cainilor cu
Stapan, gestionat de catre Colegiul Medicilor Veterinari.

Declar ca am luat la cunostinta faptul ca, Colegiul Medicilor Veterinari este operator de date
cu caracter personal, conform Legii nr. 677/2001.

Declarant:

NUME Si PreENUME.... ... . cos sevvimsassivon svis Semnatura

Data




Anexa 2 DOCUMENT IDENTIFICARE SI INREGISTRARE CAINE CU STAPAN
DATE PROPRIETAR DATE IDENTIFICARE CAINE
Nume: Prenume: COD MICROCIP:
| Serie CI/BI: Numar CI/BI: Data nastere: | Data identificare:
CNP: Serie carnet: Numadr carnet: \ N
Judet: Localitate: Cod pasaport:

Adresa ( strada, numar): Nume: Culoare: Rasa:
Telefon: STERILIZAT:
DA ~ NU ~
E-mail: DATA STERILIZARII: PROCEDURA FOLOSITA:
OBSERVATII: DEPARAZITAT:
DA L NU —
DATA DEPARAZITARII: PRODUS FOLOSIT: o
VACCINAT ANTIRABIC: ]
DA~ NU ~

DATA VACCINARII:

PRODUS FOLOSIT:

NUMAR LOT:

SERIE LOT:

VALABILITATE:

EMNATURA MEDIC:

SEMNATURA PROPRIETAR:




/

Anexa 3 ROM ID

CERERE/SOLICITARE/ACCEPTARE A EUTANASIEI

Subsemnatul persoana fizicd/Subscrisa persoana juridica
domiciliat/sediu social T ... in calitate
de proprietar/reprezentant
BORB cicccsismnaspansigrrsnmsmsr ammavinrs ins s RS TR M AR RSN TEANTRHE . posesor al actului
de identitate BI/CI*,
Seria 1] A S CNP/CIF/CUL......ccocseisonsessasasssasassssnses
Proprietar al cainelui/pisicii/alta specie/-

rasa varsta sex

Cod de identificar€.......cceeeeeeevveeeeeeeeecnnnes

Solicit si sunt de acord cu eutanasierea animalului mai sus-mentionat.
Eutanasia se va efectua conform “Ghidului pentru eutanasia animalelor”
aprobat prin Hotararea Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari

nr. 19/2011.

De asemenea, mentionez urmatoarele: cainele/pisica nu a muscat, nu a zgariat

si nu a fost agresiv/a in ultimele 14 zile.

Aceasta procedurd se face la cererea mea. Declar pe proprie raspundere ci la
momentul cererii/solicitdrii/acceptarii eutanasiei, nu ma aflu sub influenta
bauturilor alcoolice sau a substantelor halucinogene s§i sunt proprietar cu
drepturi depline asupra animalului.

Data:
Nume, prenume proprietar/Reprezentant persoana juridica:

Semnatura:

Medic veterinar:

Semnatura:

*Se verifica conformitatea cu actul de identitate
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Anexa 4 ROM iD

DECLARATIE PRIVIND FATAREA

Subsemnatul/a  (persoand fizicd) /Subscrisa (persoand juridica)

......................................................................... domiciliat/sediu  social in

in
calitate de proprietar/detinator/reprezentant legal*
.................................................................... posesor al actului de identitate
BI/CI**, Seria AP ot s see. CNP/CIF/CUI
Proprietar/detinator al cainelui rasa varsta sex: FEMELA

Avand codul unic de identificar€.........ccceevevvveveeeeeeenn...

Declar pe proprie rispundere ci animalul - femela, cu codul unic de

identificare mentionat mai sus, a fitat in data de .....ccooevvevveveevvesveeneennnnn, un
DUMAT A€ wuvsissisossiossissssnses citei.
Data:

Nume  si prenume proprietar/Reprezentant ~ persoana  juridica:

Semnatura:

Medic veterinar:

Semnatura:

*Se completeazi cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice.
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate.




Anexa 5

DECLARATIE PRIVIND GESTATIA

Subsemnatul/a  (persoand  fizicd) /Subscrisa (persoana juridica)

......................................................................... domiciliat/sediu  social n
in
calitate de proprietar/detindtor/reprezentant legal*

.................................................................... posesor al actului de identitate

BI/CI**, Seria 1| R CNP/CIF/CUI
Proprietar/detinator al cainelui rasa varsta sex: FEMELA
Avand codul unic de identificare...........cccocerrerrereerenen..

Declar pe proprie rispundere ¢i animalul - femela, cu codul unic de

identificare mentionat mai sus, este gestanta.

Data:

Nume si prenume proprietar/Reprezentant persoana juridica:

Semnatura:

Medic veterinar:

Semnatura:

*Se completeazi cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice.
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate.




Anexa 6. ﬁlx

DECLARATIE PRIVIND MOARTEA

Subsemnatul/a  (persoana fizicd) /Subscrisa (persoana juridica)

......................................................................... domiciliat/sediu  social in

n
calitate de proprietar/detinator/reprezentant legal*
.................................................................... posesor al actului de identitate
BI/CI**, Seria 1] S CNP/CIF/CUI
Proprietar/detinator ~ al  cdinelui  rasa varsta SEX:

Aviind codul unic de IdentifiCare «..c..uossismssssssonsnsisions
Declar pe proprie raspundere ¢i animalul, cu codul unic de identificare

mentionat mai sus, a murit in data de ......cccevvnvensennnenee.

Data:

Nume  si prenume  proprietar/Reprezentant  persoand  juridica:

Semnatura:

Medic veterinar:

Semnatura:

*Se completeaza cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice.
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate.




Anexa 7 -/

DECLARATIE PRIVIND PIERDEREA/DISPARITIA/FURTUL

Subsemnatul/a  (persoand fizicd) /Subscrisa (persoana juridica)
......................................................................... domiciliat/sediu  social in
in

calitate de proprietar/detinator/reprezentant legal*
.................................................................... posesor al actului de identitate

BI/CI**, Seria NI sowes swsessies seassss CNP/CIF/CUI

Proprietar/detinator  al cdinelui rasa varsta sex:

Avénd codul unic de identificare.........ccccoeevveiienirnnnnne.
Declar pe proprie raspundere ci animalul, cu codul unic de identificare

mentionat mai sus, a fost pierdut/a disparut/a fost furat in data de

Data:

Nume  si prenume  proprietar/Reprezentant persoand  juridica:

Semnatura:

Medic veterinar:

Semnatura:

: ; A \eter;
*Se completeazi cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice. .\\0‘ '70,/
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate. b\" B\to‘l‘l“w 2;
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Anexa 8 ((1
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DECLARATIE PRIVIND VANZAREA/DONATIA/EXPORTUL

Subsemnatul/a  (persoana  fizicd) /Subscrisa (persoana juridica)

......................................................................... domiciliat/sediu  social in

in
calitate de proprietar/detinator/reprezentant legal*
.................................................................... posesor al actului de identitate
BY/CI**, Seria | R ———— CNP/CIF/CUI
Proprietar/detinator ~ al cainelui rasa varsta sex:

Avand codul unic de identificare.........cccceeeereerennnnnnne.
Declar pe proprie raspundere c¢i animalul, cu codul unic de identificare

mentionat mai sus, a fost viandut/donat/exportat in data de

...... ciatre (nume si

prenume/denumire). .. csovssssesesssnsnsvess domiciliat in/sediul social
cu

adresa ,
CNP/CIF/CUL.......c.ccu.... , in calitate de nou proprietar/detinator/reprezentant
[ | RO TRT posesor al actului de identitate
BI/CI, Seria ........nr oo,
Data:

Nume si prenume proprietar/Reprezentant persoana juridica:

Semnatura:
Medic veterinar:

Semnatura:

*Se completeaza cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice.
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate.
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Anexa 9 ROM 'D

DECLARATIE PRIVIND FURTUL/PIERDEREA /DETERIORAREA
CARNETULUI DE SANATATE/PASAPORTULUI IN VEDEREA
PRESCHIMBARII

Subsemnatul/a  (persoand fizicd) /Subscrisa (persoanda juridica)

......................................................................... domiciliat/sediu  social in

in
calitate de proprietar/detinator/reprezentant legal*
.................................................................... posesor al actului de identitate
BI/CI**, Seria 1] . CNP/CIF/CUI

Proprietar/detinator al cdinelui avand codul wunic de identificare
Declar pe proprie raspundere ci pasaportul/carnetul de sinitate cu

codul/seria Si coOdul WMMEC:.cucsinusssmnsssmssssnmsssnssiimssssssassssssssvessapossisiess , a

fost furat/pierdut/deteriorat in data de ...viinicinieiienciiennenns , drept
pentru care solicit eliberarea unui document nou.

Data:

Nume si prenume proprietar/Reprezentant persoana juridica:

Semnatura:
Medic veterinar:

Semnatura:

*Se completeaza cu numele si prenumele reprezentantului legal al persoanei juridice.
**Se verifica conformitatea cu actul de identitate.
Se taie prin bard ceea ce nu corespunde situatiei date.




