Antragsteller: Betrieb:

Betriebsinhaber/in:

Anschrift des Betriebes:

Tel.-Nr.:
Fax-Nr.:

Werra-Meissner-Kreis

Der Landrat

FB 5 Gesundheit, Verbraucher-
schutz und Veterinarwesen
Luisenstrasse 23c

37269 Eschwege

Antrag auf Genehmigung zum Transport vom schlachtwa rmen Fleisch

Hiermit beantrage ich die Genehmigung nach Anhang lll, Kapitel VII, Ziffer 3 der Verordnung
(EG) 853/2004 zum Transport von schlachtwarmen Fleisch

Angaben zum Transport des schlachtwarmen Fleisches

1. Angaben zum Transport:

Schlachtbetrieb (mit Anschrift):

Fahrtstrecke (Angabe in Km):

Dauer:

Transportmittel:

2. Angaben zur Menge des zu transportierenden Fleis ches

Menge in Kg (pro Woche)

3. Begrindung der technologischen Notwendigkeit (wo fur wird das
schlachtwarme Fleisch verwendet?)

Ort, Datum Unterschrift des Betriebsinhabers




