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FORMULARIO DE VACUNACION OBS

Venta Consignador:

El caballo/Los caballos representado(s) en este certificado de inspeccidn veterinaria:
e Hasido vacunado(s) contra la EEE/WEE/WNV, la rabia y el tétano en los 12 meses anteriores
e Hasido vacunado(s) contra la Rinoneumonitis no antes de 14 dias y no después de 90 dias.

e No proceden de un establo con un caso confirmado o sospechoso de herpesvirus equino o papera equina, ni presentan signos que sugieran estas
enfermedades, ni han estado febriles en las 3 semanas anteriores.

e No proceden ni han estado estabulados en un establecimiento sometido a cuarentena o restriccion debido al VHE-1 ni en un establecimiento en el
que se haya diagnosticado el herpesvirus durante los 30 dias anteriores.

Nombre o EHV-1/Rino EEE/WEE/WNV Rabia Tétano
HiQ # Padrel Nombre Producto / Nombre Producto/ Nombre Producto/ Nombre Producto/
Madre Lote# Lote # Lote# Lote # Fecha

Veterinario Nombre Impreso Fecha
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