
Uhr/-ende

Bestandsbesuchsprotokoll

Landwirt:

Anschrift:

PLZ/Ort:

Besuchsbeginn:

Betriebsnummer:

Datum letzter Bestandsbesuch:

Uhr

Art des Betriebes: Mischbetrieb Milch MastZucht

Zuchttiere Kühe Bullen Masttiere Kälber Färsen

Zukäufe

akt. Tierzahlen

Besuchsgrund: Routine Mastitis Nachbehandlung alimentäre Erkrankungen

Besuchsproblem:

Kälber: Diarrhoe/Atemwegserkrankungen

Ungeklärte Todesfälle (Anzahl der Tiere)

Fieberhafte Erkrankungen > 40°C

Klinischer Befund:

 Verdachtsdiagnose:

Probenahmen: Blutproben Milchproben Kotproben Sektion

Sonstiges:

Therapien/besondere Maßnahmen:

AuA-Belege ausgehändigt: Ja Nein

Datum, Unterschrift, Landwirt/-in Datum, Unterschrift, Tierarzt


