An das Kuratorium fur Tiergesundheit im Landkreis Wittmund

Uber den

Zweckverband Veterindramt Jade Weser
Regionalstelle Wittmund

SchloBstr. 11

26409 Wittmund

Antrag auf Beihilfe zur Durchfiihrung der Q-Fieber-Impfung
(Voraussetzung: Erregernachweis und bereits durchgefihrt Grundimmunisierung der
Herde)
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Auszufillen durch den Tierarzt:

Datum Anzahl eingesetzter Impfstoff Unterschrift und Stempel
geimpfter Tierarzt
Rinder

Die vorstehenden Impfungen wurden auf meinem Betrieb durchgefihrt. Ich bitte den Betrag (Anzahl
Impfungen x 5.- Euro) auf mein oben angegebenes Konto zu tberweisen.
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