

	Приложение I 
  
Предприятие ____________________________________________________________________________ 
Адрес __________________________________________________________________________________ 
(улица, N, населенный пункт, уезд, телефон, факс) 
Регистрационный N в торговом реестре _____________________________________________________ 
Регистрационный N, дата _________________________________________________________________ 
  
ГЛАВНОЕ УПРАВЛЕНИЕ ЗООТЕХНИИ 
СЕЛЕКЦИИ И РЕПРОДУКЦИИ 
Положительно визируется импорт 
N __________ дата __________________ 
Начальник управления _______________ 
Подпись ___________________________ 
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УЧАСТКОВАЯ ВЕТЕРИНАРНАЯ ЛЕЧЕБНИЦА 
____________________________________ 
Условия, предусмотренные действующими 
Положениями выполнены 
N __________ дата __________________ 
Ветеринарный врач учреждения 
____________________________________ 
 
Печать 
	 
ВИЗА 
Начальник 
противоэпизоотического управления 
подпись ____________________ 
 
 
 
 
Печать

	ГЛАВНОЕ УПРАВЛЕНИЕ ВЕТЕРИНАРИИ 
С ГОСУДАРСТВЕННОЙ ВЕТЕРИНАРНОЙ ИНСПЕКЦИЕЙ 
  
Коммерческое предприятие _______________________________________________________________ 
намерена импортировать животных для репродукции, инкубационные яйца, семенной материал и т.д. 
Наименование вида ______________________________________________________________________ 
(раса, возраст, пол) 
Количество ________________________ цель ввоза ___________________________________________ 
Предприятие происхождения ______________ адрес _________________ страна __________________ 
Предприятие назначения __________________ адрес _________________ страна __________________ 
Транспортировка будет осуществляться _____________________________________________________ 
въезд в страну через таможенный пункт __________________ в период __________________________ 
Просим Вас предоставить разрешение и ветеринарно-санитарные требования для осуществления данной операции по импорту. 
Карантимирование животных осуществиться _________________________________________________ 
аттестованное N ________ от _______________________________________________________________ 
Для продуктов животного происхождения ветеринарно-санитарная аттестация складских 
помещений N _______________________ от __________________________________________________ 
 

	 
Руководитель
	 
______________/________________/ 
(ФИО, подпись, печать) 



