Priloga 2: Prijava suma

Del I
Prijava suma bolezni kategorije A

Oznaka NUJNO! 
Zadeva: SUM na _____________________________________________________ 
                                                                                  (navedi bolezen)
Pošiljatelj: 
Datum postavitve suma: 
Sum postavil: 
Na podlagi česa je sum postavljen: 
Lokacija postavitve suma: 
Podatki o obratu, na katerem je postavljen sum (G-MID, izvajalec dejavnosti): 
Cepljenje: 
Dovzetne živali v obratu (vrsta in število):
Sumljive živali v obratu (vrsta in število): 
Druge živali v obratu (vrsta in število):
Odvzem vzorcev: 
Opombe: 



Del II
Prijava suma bolezni kategorije B ali C, za katero ima Slovenija priznan status prost bolezni

Oznaka NUJNO! 
Zadeva: SUM  na 	 Okužba z Brucella abortus, B. melitensis in B. suis	
 Okužba s kompleksom Mycobacterium tuberculosis (M. bovis,
                    M. caprae in M. tuberculosis)
			 Okužba z virusom stekline
			 Enzootska goveja levkoza
			 Okužba z virusom bolezni Aujeszkega
			 Drugo: _______________________________
Pošiljatelj: 
Datum postavitve suma: 
Sum postavil: 
Na podlagi česa je sum postavljen: 
Lokacija postavitve suma: 
Podatki o obratu, na katerem je postavljen sum (G-MID, izvajalec dejavnosti):
Cepljenje: 
Dovzetne živali v obratu (vrsta in število):
Sumljive živali v obratu (vrsta in število): 
Druge živali v obratu (vrsta in število):
Odvzem vzorcev: 
Opombe: 

