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DURCHFUHRUNGSVERORDNUNG (EU)  2018/659 DER
KOMMISSION

vom 12. April 2018

iiber die Bestimmungen fiir den Eingang lebender Equiden sowie
von Sperma, Eizellen und Embryonen von Equiden in die Union

(Text von Bedeutung fiir den EWR)

ABSCHNITT 1

Gegenstand, Anwendungsbereich und Begriffsbestimmungen

Artikel 1

Gegenstand und Anwendungsbereich

Diese Verordnung enthélt die Liste der Drittlinder und der Teile des
Hoheitsgebiets von Drittldndern, aus denen die Einfuhr von Sendungen
von Equiden und von Equidensperma, -eizellen und -embryonen in die
Union zugelassen ist.

Zudem legt sie die Anforderungen an die Tiergesundheit und die Aus-
stellung von Veterindrbescheinigungen fiir solche Sendungen fest.

Artikel 2

Begriffsbestimmungen
Fiir die Zwecke dieser Verordnung bezeichnet der Ausdruck:

a) ,,Regionalisierung® die amtliche Anerkennung eines Teils des Ho-
heitsgebiets eines Drittlandes mit genauer geo-
grafischer Abgrenzung, in dem eine Teilpopu-
lation von Equiden mit einem bestimmten Ge-
sundheitsstatus in Bezug auf eine oder meh-
rere spezifische Seuchen lebt, die geeigneten
MaBnahmen zur Uberwachung, Seuchenbe-
kdmpfung und zum Schutz vor biologischen
Gefahren unterliegt;

b) ,Identifizierungs-  jedes Dokument, das verwendet wird, um die
dokument* Identitdat eines Equiden zu belegen und das
mindestens folgende Angaben enthélt:

i) eine Beschreibung des Tieres in Textform
mit dessen Abzeichen, die auch in einem
Diagramm mit den Umrissen des Tieres
dargestellt sind,;

ii) einen Hinweis auf besondere Abzeichen,
Merkmale oder Markierungen, die einen
eindeutigen Zusammenhang zwischen
dem Tier und dem Dokument herstellen;

iii) die Angaben gemill Anhang I Teil 1 Ab-
schnitt I Teil A Nummern 1, 2, 3 und 6
bis 10 sowie Anhang I Teil 1 Abschnitt I
Teil B Nummern 12 bis 18 der Durchfiih-
rungsverordnung (EU) 2015/262  der
Kommission (1);

(") Durchfithrungsverordnung (EU) 2015/262 der Kommission vom 17. Februar
2015 zur Festlegung von Vorschriften geméB den Richtlinien 90/427/EWG
und 2009/156/EG des Rates in Bezug auf die Methoden zur Identifizierung
von Equiden (Equidenpass-Verordnung) (ABl. L 59 vom 3.3.2015, S. 1).
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c)

d)

g)

h)

i)

k)

D

Hregistriertes Pferd”

,Eingang*

¢

»Art des Eingangs'

»zeitweilige Zulas-
sung*

»voriibergehende
Ausfuhr®

,,Wiedereinfuhr

,,Einfuhren*

,,Durchfuhr*

,,Grenzkontrollstel-
le*

~Kategorie
von Equiden®

ein Tier der Art Equus caballus, das gemal
der Richtlinie 90/427/EWG des Rates (') re-
gistriert ist und dessen Identitdt mithilfe eines
Identifizierungsdokuments festgestellt werden
kann, das ausgestellt wurde von

i) der Tierzuchtbehorde oder einer anderen
zustindigen Behorde des Ursprungslands
des Tieres, die das Zuchtbuch oder das
Zuchtregister der betreffenden Equiden-
rasse fithrt, oder

i) einer internationalen Vereinigung bzw. Or-
ganisation, die Pferde im Hinblick auf
Wettkdmpfe und Rennen fiihrt;

das Verbringen von Equiden sowie von Sper-
ma, Eizellen und Embryonen von Equiden in
eines der in Anhang I der Richtlinie 97/78/EG
des Rates (%) aufgefiihrten Gebiete;

die zeitweilige Zulassung, die Wiedereinfuhr
nach voriibergehender Ausfuhr, Einfuhren
und Durchfuhr;

den Status eines aus einem Drittland stammen-
den registrierten Pferdes, das fiir einen Zeit-
raum von weniger als 90 Tagen in das Ho-
heitsgebiet der Union verbracht wird;

die Verbringung eines registrierten Pferdes fiir
einen Zeitraum von weniger als 90 Tagen aus
der Union;

die Verbringung eines registrierten Pferdes aus
einem Drittland nach voriibergehender Aus-
fuhr aus der Union zuriick in die Union;

die Verbringung einer Sendung von Equiden
oder von Equidensperma, -eizellen oder -em-
bryonen in die Union fiir einen unbefristeten
Zeitraum;

die Verbringung einer Sendung von Equiden
durch das Gebiet der Union auf der Strafle,
der Schiene oder dem Wasser aus einem Dritt-
land in ein anderes Drittland oder von einem
Teil des Hoheitsgebiets eines Drittlandes in
einen anderen Teil des Hoheitsgebiets dessel-
ben Drittlands;

jede Kontrollstelle gemél Artikel 2 Absatz 2
Buchstabe f der Richtlinie 91/496/EWG und
Artikel 2 Absatz 2 Buchstabe g der Richtlinie
97/78/EG, die gemil der Entscheidung 2009/
821/EG fir die betreffende Ware zugelassen
ist;

entweder registrierte Equiden, Schlachtequi-
den und/oder Zucht- und Nutzequiden gemaf
Artikel 2 der Richtlinie 2009/156/EG sowie
registrierte Pferde;

(") Richtlinie 90/427/EWG des Rates vom 26. Juni 1990 zur Festlegung der

tierziichterischen und genealogischen Vorschriften fiir den innergemeinschaft-
lichen Handel mit Equiden (ABL. L 224 vom 18.8.1990, S. 55).

(® Richtlinie 97/78/EG des Rates vom 18. Dezember 1997 zur Festlegung von
Grundregeln fiir die Veterindrkontrollen von aus Drittlandern in die Gemein-
schaft eingefiihrten Erzeugnissen (ABI. L 24 vom 30.1.1998, S. 9).
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m) ,,Eizellen die haploiden Stadien der Oogenese mit Oo-
zyten zweiter Ordnung und Eizellen;

n) ,,Unternehmer* alle natiirlichen oder juristischen Personen, fiir
die eine oder mehrere der Bestimmungen in
dieser Verordnung gelten und die fiir Equiden
oder Equiden-Zuchtmaterial verantwortlich
sind;

0) ,Isolierung® die befristete Absonderung von Equiden von
anderen Tieren, um die Ubertragung bestimm-
ter Krankheitserreger durch direkten oder in-
direkten Kontakt zu verhindern; die Equiden
stehen wahrend dieser Zeit unter Beobachtung
und werden gegebenenfalls unter der Aufsicht
der Veterindrbehorde untersucht und behan-
delt;

p) ,Quarantine* die Isolierung von Equiden in Raumlichkeiten,
fir die besondere Biosicherheitsvorschriften
gelten und die von der Veterindrbehorde kon-
trolliert werden;

q) .vektorgeschiitzte  die Quarantine von Equiden

Quarantéine i) in dafiir vorgesehenen Riaumlichkeiten, die

— gegen das Eindringen von relevanten
Vektoren geschiitzt sind,

— systematisch auf Vektoren iiberwacht
werden und in deren Umgebung Mal-
nahmen zur Einddimmung relevanter
Vektoren ergriffen werden,

ii) mit der Mboglichkeit fiir das betroffene
Tier, in der weniger vektorbelasteten Ta-
geszeit unter amtlicher Aufsicht bewegt
zu werden, wobei Insektizide und Insek-
tenabwehrmittel eingesetzt werden und
das Tier nach Moglichkeit eine Schutz-
decke erhilt;

r) ,,vektorsichere die Quarantine von Equiden in einem ge-
Quarantine* schlossenen Gebiude, fiir das Folgendes gilt:

— Es ist mit einem Uberdruck-Zuluftsystem
und Luftfiltern ausgestattet,

— es kann nur iiber eine Schleuse (') betreten
oder verlassen werden,

— es kommt ein System zur Uberwachung
auf Vektoren zum Einsatz,

— es sind Standardarbeitsanweisungen (mit
Beschreibung der Sicherungs- und Alarm-
systeme) fiir den Quarantidnebetrieb und
den Transport der Equiden zum Verladeort
vorhanden;

s) ,, TRACES* das mit den Entscheidungen 2003/24/EG und
2004/292/EG eingefiihrte integrierte EDV-
System fiir das Veterindrwesen.

(") https://ec.europa.eu/food/sites/food/files/animals/docs/ad _control-measures
bt guidance vpe 7068 2012.pdf.
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ABSCHNITT 2

Verzeichnis der Drittliinder und der Teile von Drittlindern fiir den
Eingang von Equiden und Equidensperma, -eizellen und -embryonen
in die Union

Artikel 3

Verzeichnis der Drittliinder und der Teile des Hoheitsgebiets von
Drittlindern, aus denen der Eingang von Equiden in die Union
zugelassen ist

(1)  Die Mitgliedstaaten erlauben die folgenden Arten des Eingangs in
die Union von Sendungen von Equiden aus den Drittlindern oder —
wenn die Union eine Regionalisierung anwendet — den Teilen des
Hoheitsgebiets von Drittlindern, die in den Spalten 2 und 4 der Tabelle
in Anhang I aufgefiihrt sind, wobei sie die Angaben in diesem Anhang
berticksichtigen:

a) zeitweilige Zulassung registrierter Pferde gemél Spalte 6 der Tabelle
in Anhang I, fiir die jeweils eine individuelle Gesundheitsbescheini-
gung nach dem Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang II
Teil 1 Abschnitt A mitgefiihrt wird;

b) Durchfuhr von Equiden gemil Spalte 15 der Tabelle in Anhang I,
fiir die jeweils eine individuelle Gesundheitsbescheinigung nach dem
Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang II Teil 1 Ab-
schnitt B mitgefiihrt wird,

¢) Wiedereinfuhr von registrierten Renn-, Turnier- und fiir kulturelle
Veranstaltungen bestimmten Pferden nach voriibergehender Ausfuhr
gemil Spalte 7 der Tabelle in Anhang I, fiir die jeweils eine indi-
viduelle Gesundheitsbescheinigung nach dem entsprechenden Muster
der Gesundheitsbescheinigung in Anhang II Teil 2 Abschnitt A bzw.
B mitgefiihrt wird,

d) Einfuhr registrierter Pferde gemél Spalte 8 der Tabelle in Anhang I,
fiir die jeweils eine individuelle Gesundheitsbescheinigung nach dem
Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang II Teil 3 Ab-
schnitt A mitgefiihrt wird;

e) Einfuhr einer Sendung von Schlachtequiden geméf Spalte 9 der
Tabelle in Anhang I, fiir die eine Gesundheitsbescheinigung nach
dem Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang II Teil 3 Ab-
schnitt B mitgefiihrt wird,

f) Einfuhr von registrierten Equiden und Zucht- und Nutzequiden gemal
Spalte 10 der Tabelle in Anhang I, fiir die jeweils eine individuelle
Gesundheitsbescheinigung nach dem Muster der Gesundheitsbeschei-
nigung in Anhang II Teil 3 Abschnitt A mitgefiihrt wird.

(2) Die zustindige Behorde des Versanddrittlands wendet die Maf3-
nahmen an, die erforderlich sind, um den besonderen Bedingungen oder
Fristen zu entsprechen, die fiir dieses Land in Spalte 16 der Tabelle in
Anhang I angegeben sind.
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Artikel 4

Drittliinder und Teile des Hoheitsgebiets von Drittliindern, aus
denen der Eingang von Equidensperma in die Union zugelassen ist

Die Mitgliedstaaten erlauben den Eingang in die Union von Sendungen
von Equidensperma geméf den Angaben in den Spalten 11, 12 und 13
der Tabelle in Anhang I aus den Drittlindern oder — wenn die Union
eine Regionalisierung anwendet — den Teilen des Hoheitsgebiets von
Drittlandern, die in den Spalten 2 und 4 dieser Tabelle aufgefiihrt sind,
sofern die Sendung den folgenden Bedingungen geniigt:

a) Sie wird aus einer Besamungsstation oder einem Samendepot gemal
Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG versen-
det;

b) mit ihr wird eine Gesundheitsbescheinigung nach dem entsprechen-
den Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang IIT Teil 1 mit-
gefiihrt.

Artikel 5

Drittliinder und Teile des Hoheitsgebiets von Drittliindern, aus
denen der Eingang von Equideneizellen und -embryonen in die
Union zugelassen ist

Die Mitgliedstaaten erlauben den Eingang in die Union von Sendungen
von Equideneizellen und -embryonen geméfl den Angaben in Spalte 14
der Tabelle in Anhang I aus den Drittlindern oder — wenn die Union
eine Regionalisierung anwendet — den Teilen des Hoheitsgebiets von
Drittlandern, die in den Spalten 2 und 4 dieser Tabelle aufgefiihrt sind,
sofern die Sendung den folgenden Bedingungen geniigt:

a) Sie wird von einer Embryo-Entnahmeeinheit oder Embryo-Erzeu-
gungseinheit gemdl Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie
92/65/EWG versendet;

b) mit ihr wird eine Gesundheitsbescheinigung nach dem entsprechen-
den Muster der Gesundheitsbescheinigung in Anhang III Teil 2 mit-
gefiihrt.

ABSCHNITT 3

Allgemeine Anforderungen fiir den Eingang von Sendungen von
Equiden sowie von Equidensperma, -eizellen und -embryonen in die
Union

Artikel 6

Bescheinigungen

(1) Die in den Artikeln 3, 4 und 5 genannten Gesundheitsbescheini-
gungen werden nach folgenden Anweisungen erstellt und ausgegeben:

a) den entsprechenden ergéinzenden Garantien oder Bedingungen ge-
mifB Anhang 1 Spalte 16;

b) den Erlduterungen in Anhang II Teil 4 bzw. Anhang III Teil 3.
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(2) Die Bestimmungen in Absatz 1 schlieBen nicht aus, dass Beschei-
nigungen auf elektronischem Weg oder mithilfe anderer vereinbarter
Systeme erstellt werden, sobald dafiir auf Unionsebene harmonisierte
Verfahren festgelegt worden sind.

Artikel 7

Giiltigkeitsdauer von Gesundheitsbescheinigungen

(1)  Der fiir eine fiir den Eingang in die Union bestimmte Sendung
von Equiden oder von Equidensperma, -eizellen oder -embryonen ver-
antwortliche Unternehmer gewéhrleistet, dass die Sendung spitestens
10 Tage nach dem Datum, an dem im Versanddrittland die Bescheini-
gung dafiir ausgestellt wurde, an einer anerkannten Grenzkontrollstelle
vorgefiihrt wird, die fiir die betreffende Sendung zugelassen ist.

(2) Werden Equiden auf dem Seeweg befordert, verldngert sich die
10-Tages-Frist gemél Absatz 1 um die Dauer der Seereise.

ABSCHNITT 4

Transportbestimmungen fiir den Eingang von Equiden in die Union

Artikel 8

Allgemeine Tiergesundheitsanforderungen

(1)  Der fiir eine fiir den Eingang in die Union bestimmte Sendung
von Equiden verantwortliche Unternechmer gewéhrleistet, dass beim
Transport dieser Equiden folgende Bedingungen erfiillt sind:

a) Die Equiden werden in einem Transportmittel befordert, in dem sich
nur Equiden befinden, die fiir die Union bestimmt sind oder mit
denen stattdessen eine fiir die Durchfuhr erforderliche Gesundheits-
bescheinigung mitgefiihrt wird;

b) die Equiden werden in einem Transportmittel befoérdert, in dem sich
nur Equiden mit demselben bescheinigten Gesundheitsstatus befin-
den, es sei denn, es wird eine Ausnahme gemiB den besonderen
Tiergesundheitsanforderungen in Anhang II Teil 1 Abschnitte A
und B und in Anhang II Teil 3 Abschnitt A gewéhrt;

¢) die Equiden werden nur in einem Drittland oder dem Teil des Ho-
heitsgebiets eines Drittlands, das fiir mindestens eine Eingangsart
von mindestens einer Equidenkategorie zugelassen ist, auf der Straf3e
oder der Schiene befordert oder zu Ful verbracht.

(2)  Der fiir eine fiir den Eingang in die Union bestimmte Sendung
von Equiden verantwortliche Unternechmer gewiahrleistet, dass

a) die fiir den Transport der Equiden genutzten Kisten, Container, Bo-
xen oder Flugboxen und die Transportmittel oder die Abteile in dem
Transportmittel vor der Verladung der Tiere mit einem im Versand-
land amtlich anerkannten Desinfektionsmittel gereinigt und desinfi-
ziert werden;

b) die StraBen- oder Bahntransportmittel so gedacht und beschaffen
sind und so benutzt werden, dass wihrend der geplanten Fahrt Ex-
kremente, Urin oder Futter nicht nach auflen gelangen konnen;

c) beim Auftreten einer der folgenden Krankheiten Maflnahmen zum
Schutz der Tiere vor Insektenvektoren ergriffen werden:
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i) Afrikanische Pferdepest oder Venezolanische Pferdeenzephalo-
myelitis im Versand- oder Durchfuhrdrittland,;

ii) mindestens einer der in Artikel 11 Absatz 1 aufgefiihrten vektor-
iibertragenen Krankheiten, mit Ausnahme der infektidsen Andmie
der Einhufer, wenn die Equiden nicht gegen den Erreger immun
oder geimpft sind.

Im Falle der in Ziffer i genannten Krankheiten miissen zum Schutz
vor Vektoren u. a. die Kisten, Container, Boxen oder Flugboxen mit
Netzen verhdngt werden und die Transportabteile werden kiinstlich
beliiftet und bleiben auBer zum Be- und Entladen der Tiere oder zur
Versorgung der Tiere geschlossen.

(3) Der fiir eine fiir den Eingang in die Union bestimmte Sendung
von Equiden verantwortliche Unternehmer gewéhrleistet, dass diese
Equiden wihrend der Reise nur in einem Drittland oder einem Teil
des Hoheitsgebiets eines Drittlands entladen werden, das/der gemif
Anhang I fiir den Eingang von Equiden in die Union zugelassen ist.

Artikel 9

Besondere Tiergesundheitsanforderungen fiir den Lufttransport

(1)  Der fiir eine fiir den Eingang in die Union auf dem Luftweg
bestimmte Sendung von Equiden verantwortliche Unternehmer gewihr-
leistet, dass

a) die Kisten, Container oder Boxen und die Umgebungsluft in dem
Transportabteil unmittelbar nach dem Schlieen der Verladeklappen
des Flugzeugs mit einem geeigneten Insektenabwehrmittel in Kom-
bination mit einem Insektizid bespriiht werden;

b) der Kapitdn/die Kapitédnin des Flugzeugs die Erkldarung gemiB An-
hang V Teil 1 ausfiillt und unterzeichnet.

(2)  Abweichend von Artikel 8 Absatz 3 konnen die Mitgliedstaaten
auf Antrag des fiir die Sendung verantwortlichen Unternehmers die
direkte Umladung von einem Flugzeug in ein anderes Flugzeug in
einem nicht in Anhang I aufgefiihrten Drittland zulassen, sofern fol-
gende Bedingungen erfiillt sind:

a) Die Umladung findet unter direkter Aufsicht eines amtlichen Tier-
arztes oder des zustdndigen Zollbediensteten auf demselben Flugha-
fen und im Bereich derselben Zollstelle statt;

b) wihrend der Umladung sind die Equiden vor Insekten geschiitzt, die
Vektoren fiir auf Equiden iibertragbare Krankheiten sind;

c) die Equiden kommen nicht mit Equiden mit einem anderen Gesund-
heitsstatus in Kontakt;

d) die MaBnahmen gemdll Absatz 1 Buchstaben a und b finden auch
auf das fiir den Weiterflug genutzte Flugzeug Anwendung;

e) die Einhaltung der Bestimmungen gemifl Absatz 1 Buchstabe a und
den Buchstaben a, b und ¢ dieses Absatzes wird vom amtlichen
Tierarzt oder dem zustindigen Zollbediensteten in dem Umladungs-
manifest geméd dem Muster in Anhang V Teil 3 bescheinigt.
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Artikel 10

Besondere Tiergesundheitsanforderungen fiir den Seetransport

(1) Der fiir eine fir den Eingang in die Union auf dem Seeweg
bestimmte Sendung von Equiden verantwortliche Unternehmer gewihr-
leistet, dass

a) das Schiff planméBig auf direktem Weg in einen Hafen in der Union
anlegt, ohne in einen Hafen in einem nicht in Anhang I aufgefiihrten
Drittland oder Teil des Hoheitsgebiets eines Drittlandes einzulaufen;

b) die Kisten, Container oder Boxen und die Umgebungsluft in dem
Transportabteil unmittelbar nach dem Schlieen des Abteils mit ei-
nem geeigneten Insektenabwehrmittel in Kombination mit einem In-
sektizid bespriiht werden;

c) der Kapitdn/die Kapitidnin des Schiffes die Erkldrung gemill An-
hang V Teil 2 ausfiillt und unterzeichnet.

(2)  Abweichend von Absatz 1 Buchstabe a kdnnen die Mitgliedstaa-
ten die direkte Umladung von einem Schiff auf ein anderes Schiff in
einem nicht in Anhang I aufgefiihrten Drittland zulassen, sofern

a) die Umladung unter direkter Aufsicht eines amtlichen Tierarztes oder
des zustdndigen Zollbediensteten in demselben Hafen und im Be-
reich derselben Zollstelle stattfindet;

b) die Equiden wéhrend der Umladung vor Insekten geschiitzt sind, die
Vektoren fiir auf Equiden iibertragbare Krankheiten sind;

¢) die Equiden nicht mit Equiden mit einem anderen Gesundheitsstatus
in Kontakt kommen;

d) die Einhaltung der Bestimmungen gemédll Absatz 1 Buchstabe b und
den Buchstaben a, b und ¢ dieses Absatzes wird vom amtlichen
Tierarzt oder dem zustéindigen Zollbediensteten in dem Umladungs-
manifest geméd dem Muster in Anhang V Teil 3 bescheinigt.

ABSCHNITT 5

Allgemeine Anforderungen an die Untersuchung und Impfung von

Equiden, die fiir den Eingang in die Union bestimmt sind sowie

von Spender-Equiden, deren Sperma, Eizellen oder Embryonen fiir
den Eingang in die Union bestimmt sind

Artikel 11

Allgemeine Anforderungen an die Laboruntersuchungen fiir die

Bescheinigung von fiir den Eingang in die Union bestimmten

Sendungen von Equiden oder Equidensperma, -eizellen oder
-embryonen

(1)  Die zustindige Behorde in dem Drittland, aus dem fiir den Ein-
gang in die Union bestimmte Equiden oder Equidensperma, -eizellen
oder -embryonen versendet werden, gewihrleistet, dass die Laborunter-
suchungen, die in den Gesundheitsbescheinigungen geméf den Anhén-
gen II und III zum Nachweis von Rotz, Beschilseuche, Infektioser
Animie der Einhufer, Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis, Ost-
licher und Westlicher Pferdeenzephalomyelitis, Japanischer Enzephalitis,
West-Nil-Fieber, Stomatitis vesicularis, Equiner Viraler Arteritis und
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Ansteckender Metritis des Pferdes vorgesehen sind, mindestens den
Anforderungen an Sensitivitdit und Sensibilitdt fir die betreffende
Krankheit geniigen, die im entsprechenden Kapitel von Abschnitt 2.5
des Handbuchs mit Normenempfehlungen zu Diagnosemethoden und
Vakzinen fiir Landtiere der Weltorganisation fiir Tiergesundheit (OIE)
in der aktuellen Ausgabe festgelegt sind.

(2)  Die zustindige Behdrde in dem Drittland, aus dem Equiden in die
Union versendet werden, gewéhrleistet, dass die Laboruntersuchungen,
die in den Gesundheitsbescheinigungen gemifl Anhang I zum Nach-
weis der Afrikanischen Pferdepest vorgesehen sind, gemédB3 Anhang IV
der Richtlinie 2009/156/EG durchgefiihrt werden.

(3) Die zustindige Behorde in dem Drittland, aus dem Equiden oder
Equidensperma, -eizellen oder -embryonen in die Union versendet wer-
den, gewihrleistet die Einhaltung folgender Anforderungen:

a) die Untersuchungen gemifl den Absidtzen 1 und 2 werden in einem
Labor durchgefiihrt, das von der zustdndigen Behérde im Versand-
drittland anerkannt ist;

b) die Angaben zur Probenahme und die Ergebnisse der Untersuchun-
gen werden vorschriftsméBig in die der Sendung entsprechende Ge-
sundheitsbescheinigung gemdBl den Anhéngen II oder III eingetragen
und stimmen mit dem Laborbericht iiberein, der dem bescheinigen-
den amtlichen Tierarzt zur Verfligung gestellt wird.

Artikel 12

Untersuchung bei Eintreffen in der Union

(1)  Wenn eine im Eingangsmitgliedstaat oder in dessen Namen
durchgefiihrte Untersuchung einer gemél Artikel 4 der Entscheidung
97/794/EG entnommenen Probe nicht das Ergebnis einer Laborunter-
suchung bestitigt, das in der Gesundheitsbescheinigung gemifl den An-
héngen II oder III der vorliegenden Verordnung eingetragen ist, die mit
einer in der Union ankommenden Sendung von Equiden oder Equidens-
perma, -eizellen oder -embryonen mitgefiihrt wird, stellt die zustindige
Behorde dieses Eingangsmitgliedstaats sicher, dass die Untersuchung in
dem gemdl Artikel 4 Absatz 1 der Verordnung (EG) Nr. 882/2004 des
Européischen Parlaments und des Rates (') fiir diese Krankheit benann-
ten nationalen Referenzlaboratorium wiederholt wird.

(2)  Fihren die in Absatz 1 vorgesehenen Maflnahmen bei den gemél
Artikel 4 der Entscheidung 97/794/EG durchgefiihrten Priifungen der
Einhaltung der Vorschriften nicht zu einem schliissigen Ergebnis, stellt
die in Absatz 1 genannte zustdndige Behorde sicher, dass die in diesem
Absatz genannte Probe eindeutig untersucht wird, und zwar

a) auf Afrikanische Pferdepest in dem gemdBl der Richtlinie
92/35/EWG des Rates (?) benannten Referenzlaboratorium der Euro-
pdischen Union fiir die Pferdepest;

(") Verordnung (EG) Nr. 882/2004 des Europdischen Parlaments und des Rates
vom 29. April 2004 iiber amtliche Kontrollen zur Uberpriifung der Einhal-
tung des Lebensmittel- und Futtermittelrechts sowie der Bestimmungen iiber
Tiergesundheit und Tierschutz (ABIL. L 165 vom 30.4.2004, S. 1).

(® Richtlinie 92/35/EWG des Rates vom 29. April 1992 zur Festlegung von
Kontrollregeln und Mafinahmen zur Bekdmpfung der Pferdepest (ABI. L 157
vom 10.6.1992, S. 19).
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b) auf die in Artikel 11 Absatz 1 genannten Krankheiten in dem gemaf
der Verordnung (EG) Nr. 180/2008 benannten Referenzlaboratorium
der Europdischen Union fiir Krankheiten von Equiden mit Ausnahme
der Pferdepest.

Artikel 13

Verabreichung von Impfstoffen und Aufzeichnung der Impfungen

(1) Die zustdndige Behorde des Drittlands, aus dem fiir die Union
bestimmte Equiden oder Equidensperma, -eizellen oder -embryonen ver-
sendet werden, stellt sicher, dass alle in den Bescheinigungen gemail
den Anhidngen II oder III angegebenen Impfungen folgende Bedingun-
gen erfiillen:

a) Die Impfung wird in Ubereinstimmung mit den Herstellerangaben
oder den nationalen Rechtsvorschriften (ausschlaggebend sind die
strengeren Bestimmungen) durchgefiihrt;

b) die Impfung wird mit einem zugelassenen Impfstoff durchgefiihrt,
der mindestens den Anforderungen an Sicherheit, Sterilitdt und
Wirksamkeit geniigt, die im Handbuch mit Normenempfehlungen
zu Diagnosemethoden und Vakzinen fiir Landtiere der Weltorgani-
sation fiir Tiergesundheit (OIE) in der aktuellen Ausgabe fiir den
betreffenden Impfstoff festgelegt sind.

(2)  Wenn die zustindige Behorde des Drittlands bescheinigt, dass ein
positiver Laborbefund bei einer serologischen Untersuchung auf Afri-
kanische Pferdepest im Zusammenhang mit einer fritheren Impfung
steht, ist die Impfung in dem mit dem Equiden mitgefiihrten Identifi-
zierungsdokument festzuhalten, falls ein solches Dokument zur Ver-
fligung steht.

Artikel 14

Anforderungen in Bezug auf die Equine Virale Arteritis

(1)  AuBer den in Anhang IV Nummer 1 genannten miissen alle fiir
den Eingang in die Union bestimmten unkastrierten mannlichen Equiden
auf Equine Virale Arteritis untersucht werden, um sich zu vergewissern,
dass ihr Sperma frei von dem Virus ist.

(2)  Die Impfung gegen Equine Virale Arteritis und die Untersuchung
gemdfl Anhang IV Nummer 1 Buchstabe a werden unter amtstierdrzt-
licher Aufsicht durchgefiihrt.

(3) Eine Impfung gegen die Equine Virale Arteritis ist giiltig, wenn
in einem den Equiden begleitenden Dokument ein ununterbrochener
Impfzyklus mit einer Erstimpfung gemdl einem der in Anhang IV
Nummer 1 Buchstabe a beschriebenen Impfprotokolle und regelméfigen
Auffrischungsimpfungen, die nach den Herstellerempfehlungen und in
jedem Fall in Abstinden von héchstens 12 Monaten erfolgt sind, nach-
gewiesen wird.

ABSCHNITT 6

Identifizierung von Equiden, die fiir den Eingang in die Union
bestimmt sind

Artikel 15

Identifizierung von Equiden, die fiir den Eingang in die Union
bestimmt sind

(1)  Fir den Eingang in die Union bestimmte Equiden werden indi-
viduell so identifiziert, dass zwischen dem Tier und dem bescheinigten
Gesundheitszustand eine eindeutige Entsprechung besteht.
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Diese Identifizierung muss

a) entweder den Bestimmungen gemél Artikel 14 der Durchfithrungs-
verordnung (EU) 2015/262 entsprechen oder

b) mindestens die Angaben gemél Anhang I Teil 1 Abschnitt I Teil A
Nummern 1, 2, 3 und 6 bis 10 und Anhang I Teil 1 Abschnitt I
Teil B Nummern 12 bis 18 der genannten Verordnung umfassen.

(2)  Zur Einfuhr in die Union bestimmte Schlachtequiden werden
einzeln mit einem elektronischen Transponder oder einer Ohrmarke
gekennzeichnet; die zugehdrige Nummer wird in die beim Transport
der Tiere mitgefiihrte Gesundheitsbescheinigung eingetragen.

(3) Auf dem linken Vorderhuf von zur Einfuhr in die Union be-
stimmten Schlachtequiden wird gut lesbar und unausldschlich ein ,,S*
eingebrannt, das mindestens halb so hoch ist wie die Hufwand, wenn
einer der folgenden Fille zutrifft:

a) Die Tiere sind abweichend von Absatz 2 mit einer anderen Methode
individuell gekennzeichnet, die im Gesundheitszeugnis angegeben
ist; in diesem Fall sind die Tiere in Ubereinstimmung mit Artikel 21
Buchstabe a in den Bestimmungsschlachthof zu versenden;

b) die Tiere sollen in Ubereinstimmung mit Artikel 21 Buchstabe b in
den Bestimmungsschlachthof versendet werden.

ABSCHNITT 7

Allgemeine Anforderungen an die Tiergesundheit und die Ausstellung
von Bescheinigungen fiir den Eingang von Equidensendungen in die
Union

Artikel 16

Mafinahmen der zustindigen Behorden zur Gewihrleistung der
Riickverfolgbarkeit eines zeitweilig zugelassenen registrierten
Pferdes

(1) Wenn die Einhaltung der Eingangsbedingungen feststeht, unter-
nimmt die zustindige Behorde an der Eingangsgrenzkontrollstelle fol-
gende Schritte:

a) Sie behdlt eine Kopie der Gesundheitsbescheinigung gemal Artikel 3
Absatz 1 Buchstabe a;

b) sie teilt iiber TRACES der betreffenden zustindigen Behorde bzw.
der Ausgangsgrenzkontrollstelle den Eingang eines voriibergehend
zugelassenen registrierten Pferdes mit, und zwar

i) der zustindigen Behorde des in Feld 1.6 des Gemeinsamen Ve-
terindrdokuments fiir die Einfuhr (im Folgenden ,,GVDE®) ge-
mifl Anhang I der Verordnung (EG) Nr. 282/2004 eingetragenen
Bestimmungsorts;

ii) der Ausgangsgrenzkontrollstelle (durch Eintrag in Feld 1.24 des
GVDE), die in der die Gesundheitsbescheinigung gemél Arti-
kel 3 Absatz 1 Buchstabe a begleitenden Erkldrung des Besit-
zers/der Besitzerin des registrierten Pferdes oder dessen/deren
Vertreter bzw. dessen/deren Vertreterin eingetragen ist;
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iii) den zustdndigen Behdrden, die fiir die zeitweiligen Aufenthalts-
orte verantwortlich sind, die in der die Gesundheitsbescheini-
gung gemil Artikel 3 Absatz 1 Buchstabe a begleitenden Er-
klarung des Besitzers/der Besitzerin des registrierten Pferdes
oder dessen/deren Vertreter bzw. dessen/deren Vertreterin einge-
tragen sind,;

¢) sie hindigt dem Unternechmer, der in Feld 1.7 des GVDE gemail
Absatz 1 Buchstabe b als ,,fiir die Sendung verantwortlicher Unter-
nehmer* eingetragen ist, mindestens eine Ausfertigung des GVDE
aus.

(2) Wenn ein registriertes Pferd wéhrend seiner zeitweiligen Zulas-
sung von einem Mitgliedstaat in einen anderen verbracht werden soll,
unternimmt die zustindige Behorde am Versandort folgende Schritte:

a) Sofern die Tiergesundheitsbedingungen geméfl den Artikeln 4 und 5
der Richtlinie 2009/156/EG erfiillt sind, stellt sie entweder fiir ein
einzelnes registriertes Pferd oder fiir eine Sendung registrierter
Pferde desselben Ursprungs und mit derselben Bestimmung eine
Gesundheitsbescheinigung gemédfl Anhang III der Richtlinie
2009/156/EG aus und vermerkt in Feld 1.6 dieser Bescheinigung
fiir jedes zeitweilig zugelassene Pferd aus dieser Sendung die Be-
zugsnummer der Gesundheitsbescheinigung geméll Artikel 3 Ab-
satz 1 Buchstabe a und des GVDE gemdll Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer i,

b) sie teilt der zustdndigen Behdrde am Bestimmungsort iiber TRACES
die Verbringung eines registrierten Pferdes in diesen Mitgliedstaat
mit und bittet darum, das Eintreffen zu tiberpriifen und das Ergebnis
in einem zusitzlichen Teil III des GVDE gemdB Absatz 1 Buch-
stabe b Ziffer i zu vermerken;

¢) sie hindigt dem in Feld 1.7 des GVDE gemil3 Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer i eingetragenen Unternehmer eine neue Druckfassung des
GVDE aus, in der der geméll Buchstabe b dieses Absatzes hinzuge-
fiigte Teil III erscheint;

d) sie entwertet jede Druckfassung des GVDE, die dem Unternehmer
gemdfl Absatz 1 Buchstabe ¢ oder — bei einer zuvor erfolgten Ver-
bringung in einen anderen Mitgliedstaat — gemél Buchstabe ¢ die-
ses Absatzes ausgehidndigt worden ist oder zieht diese aus dem Ver-
kehr.

(3) Die in Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i und Absatz 2 Buchstabe b
genannte zustindige Behorde des Bestimmungsorts bestitigt iiber TRA-
CES das Eintreffen des registrierten Pferdes und dokumentiert in Teil III
des GVDE die durchgefiihrten Kontrollen.

(4)  Bei Ablauf der zeitweiligen Zulassung unternimmt die zustdndige
Behorde gemidll Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i bzw. iii, die iiber das
zeitweilig zugelassene registrierte Pferd filir das Ursprungsdrittland oder
ein anderes Drittland die Bescheinigung ausstellt, folgende Schritte:

a) Sie teilt iiber TRACES der Ausgangsgrenzkontrollstelle mit, dass das
zeitweilig zugelassene registrierte Pferd die Union verlassen hat,
indem sie einen zusétzlichen Teil III des GVDE gemidll Absatz 1
Buchstabe b Ziffer i ausfiillt;

b) sie hindigt dem in Feld 1.7 des GVDE geméll Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer i eingetragenen Unternehmer eine neue Druckfassung des
GVDE aus, in der der gemd3 Buchstabe a dieses Absatzes hinzuge-
fiigte Teil III erscheint;
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c) wenn die Ausgangsgrenzkontrollstelle in einem anderen Mitglied-
staat liegt,

i) stellt sie im Einklang mit der Entscheidung 93/444/EWG entwe-
der fiir ein einzelnes registriertes Pferd oder fiir eine Sendung
registrierter Pferde desselben Ursprungs und mit derselben Be-
stimmung eine Bescheinigung gemif Anhang III der Richtlinie
2009/156/EG aus;

ii) vermerkt sie in Feld 1.6 der Bescheinigung gemil Ziffer i fiir
jedes zeitweilig zugelassene registrierte Pferd aus dieser Sendung
die Bezugsnummer der Gesundheitsbescheinigung gemill Arti-
kel 3 Absatz 1 Buchstabe a und des GVDE gemidll Absatz 1
Buchstabe b Ziffer i;

(5) Die Ausgangsgrenzkontrollstelle gemid3 Absatz 4 Buchstabe a
dokumentiert die Beendigung der zeitweiligen Zulassung des registrier-
ten Pferdes durch einen entsprechenden Eintrag in Teil III des GVDE.

(6) Wenn die zeitweilige Zulassung eines registrierten Pferdes nicht
gemdll Absatz 5 innerhalb eines Zeitraums von hochstens 90 Tagen
nach dem Datum der Ausgabe des GVDE gemédll Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer i beendet wurde, geht iiber TRACES automatisch eine Warnung
an die Eingangsgrenzkontrollstelle und die in diesem Artikel genannten
zustidndigen Behorden, damit diese zustindigen Behorden den Status des
registrierten Pferds kldren konnen.

Artikel 17

Pflichten des Unternehmers in Bezug auf zeitweilig zugelassene
registrierte Pferde

(1) Der fiir ein zeitweilig in die Union zugelassenes registriertes
Pferd verantwortliche Unternehmer, der in Feld 1.7 des GVDE gemal
Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i eingetragen ist, gewahrleistet
die Erfiillung der folgenden Bedingungen:

a) Mit dem registrierten Pferd werden zu jedem Zeitpunkt seiner zeit-
weiligen Zulassung das Original der Gesundheitsbescheinigung ge-
mél Artikel 3 Absatz 1 Buchstabe a und das von der Grenzkontroll-
stelle beim Eingang in die Union ausgestellte GVDE mitgefiihrt;

b) das registrierte Pferd verbleibt in dem entsprechenden Mitgliedstaat
und auf dem Geldnde gemdl der Erkldrung, die der Gesundheits-
bescheinigung gemidl Artikel 3 Absatz 1 Buchstabe a beigefligt ist;

¢) wenn das registrierte Pferd in einen anderen Mitgliedstaat verbracht
werden soll, sind eine Gesundheitsbescheinigung gemifl Anhang III
der Richtlinie 2009/156/EG und das von der zustindigen Behorde
gemil Artikel 16 Absatz 2 ausgehédndigte gednderte GVDE mit-
zufiihren;

d) jede frithere Druckfassung des GVDE ist der zustindigen Behdrde
zuriickzugeben, damit sie entwertet oder aus dem Verkehr gezogen
werden kann;

e) das registrierte Pferd verldsst die Union spdtestens 89 Tage nach dem
auf dem entsprechenden GVDE eingetragenen Datum des Eingangs
in die Union iiber eine in der Gesundheitsbescheinigung gemill Ar-
tikel 3 Absatz 1 Buchstabe a angegebene Grenzkontrollstelle.



02018R0659 — DE — 29.09.2018 — 001.001 — 15

(2) Der in Absatz 1 genannte Unternehmer bleibt fiir die Dauer der
zeitweiligen Zulassung in die Union fiir die Verbringung des registrier-
ten Pferds verantwortlich; insbesondere informiert er

a) die zustindige Behorde gemid3 Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b
Ziffern i und iii iiber jede Anderung der in der Erklirung zu der
Gesundheitsbescheinigung gemdfl Artikel 3 Absatz 1 Buchstabe a
angegebenen Verbringungen;

b) die Ausgangsgrenzkontrollstelle iiber das Datum, an dem das zeit-
weilig zugelassene registrierte Pferd die Union verlassen soll;

¢) die fiir den Haltungsbetrieb verantwortliche zustindige Behorde ge-
mal Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffern i und iii tiber den Tod
oder Verlust des registrierten Pferds oder iiber jeden Notfall, bei-
spielsweise betreffend den Gesundheitszustand, der eine tierdrztliche
Behandlung tiber die 89 Tage der zeitweiligen Zulassung hinaus
erfordert.

Artikel 18

Wiedereinfuhr zeitweilig in die Union zugelassener registrierter
Pferde nach voriibergehender Ausfuhr

(1)  Zeitweilig in die Union zugelassene registrierte Pferde konnen
nach voriibergehender Ausfuhr in ein Drittland oder einen Teil des
Hoheitsgebiets eines Drittlandes wieder eingefiihrt werden, wenn dieses
Land bzw. dieser Teil fiir die Wiedereinfuhr registrierter Pferde zur
Teilnahme an bestimmten Rennen, Turnieren oder kulturellen Veranstal-
tungen zugelassen ist, woflir geméf Artikel 20 Absatz 3 Mustergesund-
heitsbescheinigungen fiir die Wiedereinfuhr in die Union festgelegt sind,
und sofern die Wiedereinfuhr in die Union in einem Zeitraum von
weniger als 90 Tagen nach dem Datum der Ausgabe des GVDE gemil
Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i stattfindet.

(2) Damit ein registriertes Pferd gemdl3 Absatz 1 wieder eingefiihrt
werden kann, unternimmt die zustindige Behorde gemid Artikel 16
Absatz 1 Buchstabe b Ziffern i und iii, die die Bescheinigung fiir die
voriibergehende Ausfuhr ausgibt, folgende Schritte:

a) Sie ergreift die in Artikel 16 Absatz 4 Buchstaben a, b und gegebe-
nenfalls ¢ vorgesehenen Maflnahmen;

b) sie informiert die fiir die Wiedereinfuhr vorgesehene Grenzkontroll-
stelle iiber TRACES, indem sie Teil III des GVDE ausfiillt;

¢) sie hdndigt dem in Feld 1.7 des GVDE gemédl Artikel 16 Absatz 1
Buchstabe b Ziffer i eingetragenen Unternehmer eine neue Druck-
fassung des GVDE aus, in der der geméll Buchstabe b dieses Ab-
satzes hinzugefligte Teil III erscheint;

d) sie entwertet jede Druckfassung des GVDE, die gemill Artikel 16
Absatz 1 Buchstabe ¢ oder — bei einer zuvor erfolgten Verbringung
in einen anderen Mitgliedstaat — geméal Artikel 16 Absatz 2 Buch-
stabe ¢ ausgehéndigt worden ist oder sie zieht diese aus dem Ver-
kehr.

(3) Die Grenzkontrollstelle fiir die Wiedereinfuhr

a) behilt das Original der Gesundheitsbescheinigung gemaf3 Artikel 3
Absatz 1 Buchstabe c;
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b) teilt iiber TRACES folgenden Stellen die Wiedereinfuhr des regis-
trierten Pferdes mit:

i) der zustindigen Behorde des Bestimmungsorts entsprechend den
Angaben in der Erkldrung zu der Gesundheitsbescheinigung ge-
miB Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe a oder die Anderungen ge-
mif} Artikel 17 Absatz 2 Buchstabe a;

ii) der Ausgangsgrenzkontrollstelle entsprechend den Angaben in
der Erkldrung zu der Gesundheitsbescheinigung gemédl Artikel 16
Absatz 1 Buchstabe a oder die Anderungen gemiB Artikel 17
Absatz 2 Buchstabe a; sie fiillt dazu Feld 1.24 des GVDE gemil
Buchstabe d aus;

c¢) bittet die zustindige Behorde des Bestimmungsorts, das Eintreffen
des registrierten Pferds zu iiberpriifen und dessen Eintreffen ggf. in
Feld 1.6 des GVDE geméll Buchstabe d zu bestdtigen;

d) héndigt dem Unternehmer eine Druckfassung eines neuen GVDE
aus, in dem in Feld II.1 die Bezugsnummer des vorigen GVDE
eingetragen ist, das gemdf Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe ¢ oder —
bei einer zuvor erfolgten Verbringung in einen anderen Mitglied-
staat — gemdl Artikel 16 Absatz 2 Buchstabe ¢ ausgehdndigt wor-
den war, und in dem Feld I1.14 innerhalb der in dem GVDE gemil
Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i eingetragenen Frist fiir das
Verlassen der Union ausgefiillt wurde;

e) entwertet jede Druckfassung des GVDE, die dem Unternechmer ge-
mél Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe ¢ oder — bei einer zuvor
erfolgten Verbringung in einen anderen Mitgliedstaat — gemdB Ar-
tikel 16 Absatz 2 Buchstabe ¢ ausgehidndigt worden ist oder zieht
diese aus dem Verkehr.

(4)  Nach der Wiedereinfuhr eines zeitweilig zugelassenen registrier-
ten Pferds nach voriibergehender Ausfuhr geméfl Absatz 1 gelten die
Bestimmungen gemidf3 Artikel 16 fiir den Zeitraum, der nach dem Da-
tum der Ausgabe des GVDE gemil3 Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer 1 bis zum Ablauf der 90 Tage verbleibt.

Artikel 19

Umwandlung einer zeitweiligen Zulassung in eine endgiiltige
Zulassung und Tod oder Verlust eines registrierten Pferds

(1)  Wenn der in Feld 1.7 des GVDE gemdBl Artikel 16 Absatz 1
Buchstabe b Ziffer i eingetragene Unternehmer bei der zustindigen
Behorde gemidBl Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i bzw. iii
oder Artikel 16 Absatz 2 Buchstabe b einen Antrag auf Umwandlung
einer zeitweiligen Zulassung eines registrierten Pferds in eine endgiiltige
Zulassung stellt, kann ein Mitgliedstaat eine solche Umwandlung ge-
nehmigen, sofern

a) Einfuhren registrierter Pferde aus dem betreffenden Drittland oder
Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands gemdll Anhang 1 zuldssig
sind;

b) die fiir den zeitweiligen Aufenthaltsort verantwortliche zustindige
Behorde folgende Bedingungen erfiillt:

i) Die zustindige Behorde hat mit zufriedenstellenden Ergebnissen
die Kontrollen durchgefiihrt, die erforderlich sind, um die Ein-
haltung der in Anhang II Teil 3 dargelegten Bestimmungen {iber
Untersuchungen und Impfungen bei Einfuhren registrierter Pferde
aus dem betreffenden Drittland oder Teil des Hoheitsgebiets des
Drittlands zu priifen;
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ii) die zustindige Behorde hat sichergestellt, dass das registrierte
Pferd in diesem Mitgliedstaat drei Monate ab dem Datum seines
Eingangs in die Union, das in dem GVDE gemil Artikel 16
Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i eingetragen ist, amtstierdrztlich
iiberwacht wurde.

(2) Die zustindige Behorde gemidll Absatz 1 oder eine fiir diese
Aufgabe vom Mitgliedstaat benannte Grenzkontrollstelle

a) beenden die zeitweilige Zulassung in TRACES, indem sie ,,Um-
wandlung in eine endgiiltige Zulassung* in Teil III des GVDE aus-
wihlen, das dem Unternehmer ausgehidndigt wird entweder gemél
Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe c, Artikel 16 Absatz 2 Buchstabe ¢
bei einer zuvor erfolgten Verbringung in einen anderen Mitgliedstaat
oder Artikel 18 Absatz 3 Buchstabe c¢ bei einer zuvor erfolgten
Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr;

b) hindigen dem in Feld 1.7 des GVDE gemill Artikel 16 Absatz 1
Buchstabe b Ziffer i eingetragenen Unternehmer eine neue Druck-
fassung des GVDE gemif} Buchstabe a oder ein neues GVDE aus, in
dem in Feld 1.21 ,,Fiir den Binnenmarkt* ausgewdhlt ist;

c) entwerten jede Druckfassung des GVDE, die dem Unternehmer ge-
mal Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe ¢, Artikel 16 Absatz 2 Buch-
stabe ¢ bei einer zuvor erfolgten Verbringung in einen anderen Mit-
gliedstaat oder Artikel 18 Absatz 3 Buchstabe ¢ bei einer zuvor
erfolgten Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr ausgehédndigt
worden ist oder ziehen diese aus dem Verkehr;

d) entwerten das Original der Gesundheitsbescheinigung gemdll Arti-
kel 3 Absatz 1 Buchstabe a oder ziehen dieses aus dem Verkehr.

(3) Wihrend der Umwandlung trifft der fiir das registrierte Pferd
verantwortliche Unternehmer, der in Feld 1.7 des gemil Artikel 16
Absatz 1 Buchstabe b Ziffer i oder Artikel 18 Absatz 3 Buchstabe b
ausgestellten GVDE eingetragen ist, folgende Mafinahmen:

a) Er sorgt dafiir, dass regelmiflige Kontrollen durch einen Tierarzt
stattfinden und aufgezeichnet werden, bei denen das registrierte
Pferd auf klinische Anzeichen mdoglicher ansteckender Krankheiten
untersucht wird;

b) er fithrt Aufzeichnungen {iber Verbringungen des registrierten Pferds
und tiber die Zu- und Abginge von Equiden in dem Haltungsbetrieb,
in dem es steht;

c) er wickelt die Zollverfahren gemil Artikel 15 der Durchfiihrungs-
verordnung (EU) 2015/262 ab;

d) er stellt einen Antrag geméal Artikel 15 Absatz 1 der Durchfithrungs-
verordnung (EU) 2015/262 auf Ausstellung eines Identifizierungs-
dokuments oder die Anpassung eines existierenden Identifizierungs-
dokuments.

(4) Bei Tod oder Verlust eines zeitweilig in die Union zugelassenen
registrierten Pferds unternimmt die zustindige Behorde an dem Ort, an
dem das Tier verendet ist oder verloren ging, folgende Schritte, in enger
Zusammenarbeit mit einer Grenzkontrollstelle, falls vom betreffenden
Mitgliedstaat verlangt:

a) Sie beendet die zeitweilige Zulassung in TRACES, indem sie ,,Tod/
Verlust™ in Teil III des GVDE gemid3 Artikel 16 Absatz 1 Buch-
stabe b Ziffer i bzw. Artikel 18 Absatz 3 Buchstabe b auswihlt;
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b) sie entwertet jede Druckfassung des GVDE, die dem Unternehmer
gemil Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe c, Artikel 16 Absatz 2 Buch-
stabe ¢ bei einer zuvor erfolgten Verbringung in einen anderen Mit-
gliedstaat oder Artikel 18 Absatz 3 Buchstabe ¢ bei einer zuvor
erfolgten Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr ausgehindigt
worden ist oder zieht diese aus dem Verkehr.

Artikel 20

Besondere Tiergesundheitsbedingungen bei der Wiedereinfuhr
registrierter Pferde nach voriibergehender Ausfuhr zur Teilnahme
an Rennen, Turnieren oder kulturellen Veranstaltungen

(1) Die Mitgliedstaaten genehmigen unter folgenden Bedingungen
die Wiedereinfuhr registrierter Pferde:

a) Das registrierte Pferd hat hochstens 30 Tage aullerhalb der Union
verbracht, es sei denn, die Bestimmungen in Absatz 3 finden An-
wendung;

b) das registrierte Pferd wurde weder in einem Drittland oder einem
Teil des Hoheitsgebiets eines Drittlands gehalten, das nicht derselben
Statusgruppe angehdrt wie das Drittland oder der Teil des Hoheits-
gebiets des Drittlands, in dem die Gesundheitsbescheinigung gemél
Anhang II Teil 2 Abschnitt A vom amtlichen Tierarzt unterzeichnet
wurde, noch wurde es auf dem Landweg dort durchgefiihrt;

¢) auf Verlangen der Grenzkontrollstelle fiir die Wiedereinfuhr in die
Union wird die vom amtlichen Tierarzt im Ursprungsmitgliedstaat
unterzeichnete Gesundheitsbescheinigung fiir die voriibergehende
Ausfuhr oder eine beglaubigte Kopie dieser Bescheinigung vor-
gelegt.

(2) Die zustindige Behorde, die eine Bescheinigung zur voriiber-
gehenden Ausfuhr eines registrierten Pferds in ein Drittland ausgibt,
stellt sicher, dass gemidl Artikel 2 Absatz 1 der Entscheidung
93/444/EWG mit dem registrierten Pferd bis zum Ausgangsort in einem
anderen Mitgliedstaat eine Gesundheitsbescheinigung gemill Anhang 111
der Richtlinie 2009/156/EG mitgefiihrt wird.

(3) Fir registrierte Pferde, die an bestimmten Rennen, Turnieren oder
kulturellen Veranstaltungen teilnehmen und nach einer mehr als 30-
tagigen voriibergehenden Ausfuhr wieder eingefiihrt werden, gelten be-
stimmte Anforderungen an die Tiergesundheit, die in den entsprechen-
den Mustergesundheitsbescheinigungen gemidlB Anhang II Teil 2 Ab-
schnitt B fiir die jeweilige Veranstaltung festgelegt sind.

(4)  Der fiir die Sendung verantwortliche Unternehmer, der in Feld 1.7
des GVDE eingetragen ist, stellt sicher, dass das registrierte Pferd wih-
rend der voriibergehenden Ausfuhr weder in einem Drittland oder einem
Teil des Hoheitsgebiets eines Drittlands gehalten wurde, das nicht der-
selben Statusgruppe angehdrt wie das Drittland oder der Teil des Ho-
heitsgebiets des Drittlands, in dem die Gesundheitsbescheinigung gemal
Anhang II Teil 2 Abschnitt A vom amtlichen Tierarzt unterzeichnet
wurde, noch auf dem Landweg dort durchgefiihrt wurde.

Artikel 21

Besondere Tiergesundheitsbedingungen fiir Einfuhren von
Schlachtequiden

Der fiir eine Sendung von Schlachtequiden verantwortliche Unterneh-
mer, der in Feld .7 des GVDE gemél Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b
Ziffer 1 eingetragen ist, stellt sicher, dass die Tiere nach den Kontrollen
an der Grenzkontrollstelle fiir den Eingang in die Union
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a) entweder auf direktem Weg, unverziiglich und ohne Kontakt zu
Equiden mit einem anderen Gesundheitsstatus zum Bestimmungs-
schlachthof befordert und innerhalb von 72 Stunden nach Eintreffen
im Schlachthof geschlachtet werden oder

b) einen einzigen zugelassenen Markt oder eine einzige zugelassene
Sammelstelle gemélB Artikel 7 Absatz 1 der Richtlinie 2009/156/EG
passieren, wie in der Gesundheitsbescheinigung gemdB Artikel 3
Absatz 1 Buchstabe e der vorliegenden Verordnung angegeben,
von wo aus sie gemdl den nationalen Vorschriften zur Gewéhrleis-
tung der Riickverfolgbarkeit auf direktem Weg und ohne mit Equi-
den mit einem anderen Gesundheitsstatus in Kontakt zu kommen zur
Schlachtung in einen Schlachthof verbracht werden, und zwar so
schnell wie moglich, spitestens aber fiinf Arbeitstage nach Eintreffen
in der Union.

ABSCHNITT 8

Ubergangs- und Schlussbestimmungen

Artikel 22

Ubergangsbestimmungen

Fiir eine Ubergangszeit bis zum 31. Dezember 2018 erlauben die Mit-
gliedstaaten den Eingang in die Union von Sendungen von Equiden
sowie von Equidensperma, -eizellen und -embryonen, fiir die Gesund-
heitsbescheinigungen gemif den vor dem Geltungsbeginn der vorlie-
genden Verordnung gemidll dem zweiten Unterabsatz von Artikel 24
giiltigen Mustergesundheitsbescheinigungen mitgefiihrt werden.

Artikel 23

Aufhebung
Die Entscheidungen 92/260/EWG, 93/195/EWG, 93/196/EWG,
93/197/EWG, 94/699/EG, 95/329/EG, 2003/13/EG, 2004/177/EG,

2004/211/EG, 2010/57/EU und der Beschluss 2010/471/EU werden auf-
gehoben.

Bezugnahmen auf diese Entscheidungen bzw. Beschliisse gelten als
Bezugnahme auf die vorliegende Verordnung.

Artikel 24
Inkrafttreten und Anwendbarkeit

Diese Verordnung tritt am zwanzigsten Tag nach ihrer Veroffentlichung
im Amtsblatt der Europdischen Union in Kraft.

Sie gilt ab dem 1. Oktober 2018.

Artikel 16 Absatz 1 Buchstabe b Ziffer iii, Artikel 16 Absatz 2 Buch-
staben b, ¢ und d, Artikel 16 Absatz 3, Artikel 16 Absatz 4 Buch-
staben a und b sowie Artikel 16 Absatz 5 und Artikel 17 Absatz 1
Buchstabe d gelten jedoch ab dem 14. Dezember 2019.

Diese Verordnung ist in allen ihren Teilen verbindlich und gilt unmittel-
bar in jedem Mitgliedstaat.



ANHANG 1

VYM1
T LISTE VON DRITTLANDERN (') UND TEILEN DES HOHEITSGEBIETS VON DRITTLANDERN () FUR DEN EINGANG VON EQUIDENSENDUNGEN SOWIE VON
EQUIDENSPERMA, -EIZELLEN UND -EMBRYONEN IN DIE UNION

. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen g
Teils des : ;
ISO- . o Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland theltsge— gebiets des Drittlands 5G SPERMA X
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | oo EVEM |
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Vereinigte Ara- . .
AE . . AE-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — X — — X X
bische Emirate
AR | Argentinien AR-0 Gesamtes Hoheitsgebiet
AU | Australien AU-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X
pa | Bosnienund Herze- | gy | Gesamtes Hoheitsgebiet B | x | x| x| —| ]| —|—]—1x
gowina
BB | Barbados BB-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X — — X — — — X
BH | Bahrain BH-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — — — — — X
BM | Bermuda BM-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X — — — — — X
BO | Bolivien BO-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X — — — — — X
BR-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
Die Bundesstaaten
BR Brasilien Rio Grande do Sul, Santa Ca-
BR-1 tarina, Mato Grosso do Sul, D X X X - - X - - - X
Distrito Federal und Rio de
Janeiro
BY | Belarus BY-0 Gesamtes Hoheitsgebiet B — — — —
CA | Kanada CA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet C X X X X
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | ooo EVEM | T8
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
CH Schweiz (1) CH-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X X X X X X X
CL Chile CL-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X X X — — — — X
CN-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
Die von Equidenkrankheiten
freie Zone in der Stadt Cong-
hua, Unterprovinzstadt Gu-
angzhou, Provinz Guangdong,
einschl. der Strafle, die vom
CN-1 und zum Flughafen Gu- G X X X o o o o o o X
angzhou und Hongkong fiihrt
und auf der die Biosicherheit
gewihrleistet ist (Details siehe
CN China Kasten 1)
Austragungsort der Global
Champions Tour auf der EXPO
2010 Parkplatz 15 sowie die
Zufahrt von dort zum interna- Nur bei Bescheini-
CN-2 tionalen Flughafen Shanghai G . X o o o o o o o | gung gemidB An-

Pudong im Norden des Gebiets
Pudong New und im &stlichen
Teil des Minhang-Bezirks der

Grofstadtregion Shanghai (De-
tails siche Kasten 1)

hang II Teil 2 Ab-
schnitt B Kapitel 1
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | ooo EVEM | T8
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
CR-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
CR | Costa Rica
CR-1 Stadtgebiet von San José D — X — — — — — — — —
CU | Kuba CU-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X — — — — — — X
DZ | Algerien DZ-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X X X — — — — X
EG-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
Von Equidenkrankheiten freie
Zone rund um die Tierklinik
EG | Agypten der Agyptischen Streitkréfte an
der El-Nasr Road, gegeniiber
EG-1 | Gem Al Ahly Club, Kairo,und | © | X | — | X | — | — | — | — | — | — | X
Schnellstrale zum Cairo Inter-
national Airport (Details siche
Kasten 2)
FK | Falklandinseln FK-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X — X — — — — X
GL Gronland GL-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X X — — — — X
HK | Hongkong HK-0 Gesamtes Hoheitsgebiet G X X X — — — — — — X
IL Israel (?) IL-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X X X X X — — X
IS Island (%) IS-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X X X X X — X
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | ooo EVEM | T8
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
M Jamaika IM-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X — — — — — — X
JO Jordanien JO-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — — — — — X
JP Japan JP-0 Gesamtes Hoheitsgebiet G X X X — — — — — — X
KG-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
KG | Kirgisistan
KG-1 Region Issyk-Kul B — — X — — — — — — X
KR | Republik Korea KR-0 Gesamtes Hoheitsgebiet G X X X — — — — — — X
KW | Kuwait KW-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — X — — — X
LB Libanon LB-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — — — — — X
MA | Marokko MA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X X X X X X — X
ME | Montenegro ME-0 Gesamtes Hoheitsgebiet B X X X X X — — — — X
Ehemalige jugosla-
MK | wische Republik MK-0 Gesamtes Hoheitsgebiet B X X X X X — — — — X
Mazedonien (*)
MO | Macao MO-0 Gesamtes Hoheitsgebiet G X X X — — — — — — X
MY-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
MY | Malaysia
MY-1 Halbinsel G X X X — — — — — X
MU | Mauritius MU-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E — — X — — — — — — X
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | ooo EVEM | T8
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
MX-0 Gesamtes Hoheitsgebiet C — — — — — — — — — —
MX | Mexiko Nur bei Bescheini-
) . . . o o o o o o o | gung gemidB An-
MX-1 GroBstadtregion Mexiko-Stadt C X hang T Teil 2 Ab-
schnitt B Kapitel 1
NO | Norwegen (%) NO-1 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X X X X X X X
NZ Neuseeland NZ-0 Gesamtes Hoheitsgebiet A X X X X X — — — — X
OM | Oman OM-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — — — — X
PE-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
PE Peru
PE-1 Region Lima D X X X — — — — — X
PM ISOtnPlerre & Mique- PM-0 | Gesamtes Hoheitsgebiet A — — X — X — — — — X
PY Paraguay PY-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X X X — — — — X
QA Katar QA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet E X X X — — — — — — X
RS Serbien (°) RS-0 Gesamtes Hoheitsgebiet B X X X X X X
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | oo EVEM |
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
RU-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
Oblaste Kaliningrad, Archan-
gelsk, Wologda, Murmansk,
Leningrad, Nowgorod, Pskow,
Brjansk, Wladimir, Iwanowo,
Twer, Kaluga, Kostroma,
Moskau, Orjol, Rjasan, Smo-
RU-1 lensk, Tula, Jaroslawl, Nischni B X X X X X — — — — X
Nowgorod, Kirow, Belgorod,
Woronesch, Kursk, Lipezk,
Tambow, Astrachan, Wolgo-
RU Russland grad, Pensa, Saratow, Ulja-
nowsk, Rostow, Orenburg,
Perm und Kurgan
RU-2 Regionen Stavropol und Kras- B X X X X X L . . . X
nodar
Republiken Karelien, Mari El,
Mordowien, Tschuwaschien,
Kalmyckien, Tatarstan, Da-
RU-3 gestan, Kabardino-Balkarien, B X X X X X o o o o X
Nordossetien, Inguschetien und
Karatschajewo-Tscherkessien
SA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
SA Saudi-Arabien G tes Hoheitseebiet
SA-1 esamtes Hoheitsgebiet, aus- E X X X o o X o . . X

genommen SA-2
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. . Durch- | Besondere Bedingun-
Code des 77 WE Einfuhr Einfuhr fuhr gen
Teils des . .
ISO- . . Abgrenzung des Teils des Hoheits-
Code Drittland Hoheitsge- gebiets des Drittlands SG SPERMA ,
biets des RE + Equi-
Drittlands RP | RP | RP | SE | ooo EVEM | T8
RP RE ZNE
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Schutz- und Uberwachungs-
SA-2 zonen in den Provinzen Jizan, o o o o o o o o o o o
Asir und Najran gemaf3 Kas-
ten 3
SG Singapur SG-0 Gesamtes Hoheitsgebiet X X X — — — — — — X
TH Thailand TH-0 Gesamtes Hoheitsgebiet X X X — — — — — — X
N Tunesien TN-0 Gesamtes Hoheitsgebiet X X X X X — — — — X
TR-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
TR Tirkei Provinzen Ankara, Edirne, Is-
TR-1 tanbul, Izmir, Kirklareli und E X X X — — X — — — X
Tekirdag
UA | Ukraine UA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet B X X X X X X X X — X
Vereinigte Staaten . .
us . UsS-0 Gesamtes Hoheitsgebiet C X X X X X X X X X X
von Amerika
UY | Uruguay UY-0 Gesamtes Hoheitsgebiet D X X X X X X X X — X
ZA-0 Gesamtes Hoheitsgebiet — — — — — — — — — — —
ZA | Siidafrika : . Entscheidung 2008/
ZA-1 Stgdtgf:blet von Kapstadt (De F . . o o o o o o o — | 698/EG der Kom-
tails siche Kasten 4) ..
mission

(') Unbeschadet besonderer Bescheinigungsvorschriften gemd dem Beschluss 2002/309/EG, Euratom des Rates und der Kommission.

(?) Falls eine amtliche Regionalisierung geméB Artikel 13 Absatz 2 Buchstabe a der Richtlinie 2009/156/EG festgelegt ist.

(®) Im Folgenden wird darunter das Gebiet des Staates Israel mit Ausnahme der seit Juni 1967 unter israelischer Verwaltung stehenden Gebiete (namentlich die Golanhéhen, der Gazastreifen, Ostjerusalem und das
restliche Westjordanland) verstanden.

(*) Ehemalige jugoslawische Republik Mazedonien — die endgiiltige Benennung dieses Landes wird nach Abschluss der laufenden Verhandlungen innerhalb der Vereinten Nationen festgelegt.

(°) Unbeschadet besonderer Bescheinigungsvorschriften gemiB Artikel 17 des Abkommen iiber den Européischen Wirtschaftsraum (ABL. L 1 vom 3.1.1994, S. 3).

(°) Ohne das Kosovo im Sinne der Resolution 1244 des UN-Sicherheitsrates vom 10. Juni 1999.
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LEGENDE ZU ANHANG I:

Tier/Erzeugnis Kategorien/Bedingungen

RP Registrierte Pferde im Sinne von Artikel 2 Buchstabe ¢ der
vorliegenden Verordnung.

SE Schlachtequiden im Sinne von Artikel 2 Buchstabe d der Richt-
linie 2009/156/EG.

RE Registrierte Equiden im Sinne von Artikel 2 Buchstabe ¢ der
Richtlinie 2009/156/EG.

ZNE Zucht- und Nutzequiden im Sinne von Artikel 2 Buchstabe e der
Richtlinie 2009/156/EG.

SPERMA Equidensperma, nach Maligabe von Artikel 17 Absatz 2 Buch-
stabe b Ziffer ii der Richtlinie 92/65/EWG gewonnen.

EI/EM Equideneizellen und -embryonen, nach Mafligabe von Artikel 17
Absatz 2 Buchstabe b Ziffer ii der Richtlinie 92/65/EWG ent-
nommen oder erzeugt.

Erforderliche Gesundheitsbescheini-

Spalten Information/Beschreibung der Ware
gung
1-4 Gebietsabgrenzung entfallt
5 Statusgruppe entfallt
6 Zeitweilige Zulassung regis- | Anhang II Teil 1 Abschnitt A
trierter Pferde
7 Wiedereinfuhr registrierter | Anhang II Teil 2 Abschnitt A

Pferde nach voriibergehender | Anhang II Teil 2 Abschnitt B
Ausfuhr fiir Rennen, Turniere | Kapitel 1
und kulturelle Veranstaltungen | Anhang II Teil 2 Abschnitt B

Kapitel 2
8 Einfuhr registrierter Pferde Anhang II Teil 3 Abschnitt A
9 Einfuhr von Schlachtequiden Anhang II Teil 3 Abschnitt B
10 Einfuhr von registrierten Equi- | Anhang II Teil 3 Abschnitt A
den sowie Zucht- und Nutze-
quiden
11 Einfuhr von Sperma registrier- | Anhang III Teil 1 Abschnitt A
ter Pferde Anhang III Teil 1 Abschnitt B

Anhang III Teil 1 Abschnitt C
Anhang III Teil 1 Abschnitt D
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Spalten Information/Beschreibung der Ware Erforderliche G;s]lrllr;dheitsbescheini—
12 Einfuhr von Sperma registrier- [ Anhang III Teil 1 Abschnitt A
ter Equiden Anhang III Teil 1 Abschnitt B
Anhang III Teil 1 Abschnitt C
Anhang III Teil 1 Abschnitt D
13 Einfuhr von Sperma von Zucht- | Anhang III Teil 1 Abschnitt A
und Nutzequiden Anhang III Teil 1 Abschnitt B
Anhang III Teil 1 Abschnitt C
Anhang III Teil 1 Abschnitt D
14 Einfuhr von Equideneizellen | Anhang III Teil 2 Abschnitt A
und -embryonen Anhang III Teil 2 Abschnitt B
15 Equiden auf der Durchfuhr Anhang II Teil 1 Abschnitt B
16 Verweis auf besondere Bedin- | entfdllt
gungen/zusitzliche Garantien
Felder

X  Eingang erlaubt

— FEingang verboten

Statusgruppen
Stat Besondere Tiergesundheitsgarantien, die fiir den Eingang von Equiden in
atusgruppe die Union erforderlich sind

A Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis

B Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis,
Rotz, Beschilseuche

C /}nsteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis,
Ostliche und Westliche Pferdeenzephalomyelitis, Stomatitis ve-
sicularis

D Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis,
Rotz, Beschilseuche, Ostliche und Westliche Pferdeenzephalo-
myelitis, Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis, Stomatitis ve-
sicularis

E Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis,
Rotz, Beschilseuche, Afrikanische Pferdepest

F Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Beschilseuche, Afrikani-
sche Pferdepest

G Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Equine Virale Arteritis,
Rotz, Beschilseuche, Japanische Enzephalitis
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KASTEN 1

CN

China

CN-1

Die spezifische von Equidenkrankheiten freie Zone in der Provinz Guang-
dong mit folgender Abgrenzung:

Kernzone:

Uberwachungszone:

Schutzzone:

Strafle mit
Biosicherheitsgewéhr:

Quarantine vor
dem Eingang:

Pferdehaltungsbetrieb im Dorf Reshui, Kommune
Lingkou der Stadt Conghua, einschl. des Gebiets in
einem Umkreis von 5 km; Kontrolle durch den Stra-
Benkontrollposten an der Staatsstrafle 105;

alle Verwaltungsbezirke der Stadt Conghua, die die
Kernzone mit einer Fliche von 2 009 km? umgeben;

AuBengrenzen folgender angrenzender Verwaltungs-
bezirke, die die Uberwachungszone umgeben:

— Distrikt Baiyun, Distrikt Luogang der Stadt
Conghua,

— Distrikt Huadu der Stadt Guangzhou,
— Stadt Zengcheng,

— Verwaltungsbezirke im Distrikt Qingcheng der
Stadt Qingyuan,

— Bezirk Fogang,
— Bezirk Xinfeng,

— Bezirk Longmen.

— vom Pferdehaltungsbetrieb in der Kernzone bis
zum internationalen Flughafen = Guangzhou
Baiyun iiber die Staatsstrale 105, die Jiebei-
Strale und die Flughafen-Schnellstralle, einschl.
der Sperrzone von 1 km fiir Pferde rund um den
internationalen Flughafen Baiyun in der Stadt
Guangzhou;

— vom Pferdehaltungsbetrieb in der Kernzone bis
zum Hafen Shenzhen Huanggang an der Grenze
Chinas mit Hongkong iiber die Staatsstrae 105,
die Jiebei-Strafle, die Nordring-Schnellstra3e Nr.
2 und die Guang-Shen-Strafle, einschl. der min-
destens 1 km breiten Sperrzone flir Pferde auf
beiden Seiten dieser Strafe;

die Quarantidneeinrichtungen in der Schutzzone, die
von den zustindigen Behorden fir die Vorbereitung
von Equiden aus anderen Teilen Chinas auf die Ver-
bringung in die von Equidenkrankheiten freie Zone
bestimmt wurden.

CN

China

CN-2

Abgrenzung der Zone in der GroBstadtregion Shanghai:

Westliche Begrenzung:
Stidliche Begrenzung:

Nordliche und
Ostliche Begrenzung:

der Huangpu-Fluss von seinem Astuar im Norden
bis zur Abzweigung des Dazhi-Flusses

der Dazhi-Fluss von seiner Abzweigung vom
Huangpu-Fluss bis zu seinem Astuar im Osten

Kiistenlinie
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KASTEN 2

EG

Agypten

EG-1

Von Equidenkrankheiten freie Zone (EDFZ) von etwa 0,1 km? rund um die
Tierklinik der Agyptischen Streitkrifte an der El-Nasr Road, gegeniiber dem Al
Ahly Club, am 0stlichen Stadtrand von Kairo (geografische Koordinaten:
30°04'19,6"N 31°21'16,5"E) und der 10 km lange Abschnitt der EIl-Nasr
Road und der Airport Road zum Cairo International Airport.

a) Abgrenzung der EDFZ:

Von der Kreuzung der El-Nasr Road mit der El-Shaheed Ibrahim El-Shaikh
Road (geografische Koordinaten: 30°04'13,6"N 31°21'04,3"E) etwa 500 m in
nordliche Richtung entlang der El-Shaheed Ibrahim El-Shaikh Road bis zur
ersten Abzweigung zur ,,Passage Inside Armed Forces®, dann nach rechts
etwa 100 m in Ostliche Richtung entlang der Passage, wieder nach rechts 150
m entlang der Passage in siidliche Richtung, dann nach links 300 m entlang
der Passage in Ostliche Richtung, dann nach rechts 100 m entlang der Pas-
sage in siidliche Richtung bis zur El-Nasr Road, weiter nach rechts 300 m
entlang der El-Nasr Road in siidwestliche Richtung bis zur gegeniiberliegen-
den Seite der Einmiindung El-Nasr Road Hassan Ma'moon Road, dann nach
rechts 100 m entlang der Passage in nordliche Richtung, weiter nach links
120 m entlang der Passage in westliche Richtung, dann nach links 200 m
entlang der Passage in siidliche Richtung, dann nach rechts 100 m entlang
der El-Nasr Road in westliche Richtung bis zur Kreuzung der El-Nasr Road
mit der El-Shaheed Ibrahim El-Shaikh Road.

b) Abgrenzung des Ausfuhr-Quarantinebereichs innerhalb der EDFZ:

Von der Stelle gegeniiber der Einmiindung El-Nasr Road — Hassan
Ma'moon Road 100 m entlang der Passage in nordliche Richtung, dann
nach rechts 250 m entlang der Passage in Ostliche Richtung, weiter nach
rechts 50 m entlang der Passage in siidliche Richtung bis zur El-Nasr Road,
dann nach rechts 300 m entlang der El-Nasr Road in siidwestliche Richtung
bis zur gegeniiberliegenden Seite der Einmiindung El-Nasr Road Hassan
Ma'moon Road.

KASTEN 3

SA

Saudi-Arabien

SA-1

Zugelassene Quarantinestationen:
1. Flughafen Riad
2. Koénig Abdulaziz Rennbahn (Janadriyah)

SA-2

Abgrenzung der gemiB Artikel 5 Absatz 2 Unterabsatz 2 Buchstaben a und b
der Richtlinie 2009/156/EG eingerichteten Schutz- und Uberwachungs-/Kon-
trollzonen:

1. Provinz Jizan

— Schutzzone: gesamte Provinz, ausgenommen der Teil nordlich des Stra-
Benkontrollpostens in As-Shuqaiq an der Strae Nr. 5 und nordlich der
Strafle Nr. 10;

— Uberwachungszone: der Teil der Provinz nérdlich des StraBenkontroll-
postens in Ash-Shuqaiq an der Strafle Nr. 5, kontrolliert durch den Stra-
Benkontrollposten in Al Qahmah, und der Teil nérdlich der Strafle Nr. 10.

2. Provinz Asir

— Schutzzone: der nordlich durch die Strale Nr. 10 zwischen Ad Darb,
Abha und Khamis-Mushayt begrenzte Teil der Provinz, mit Ausnahme
der Reitclubs der Luftwaffen- und Militarstiitzpunkte, und der nérdlich
durch die StraBe Nr. 15 von Khamis-Mushayt iiber Jarash, Al Utfah und
Dhahran Al Janoub zur Grenze mit der Provinz Najran begrenzte Teil der
Provinz und der nérdlich durch die Strale von Al Utfah iiber Al Fayd
nach Badr Al Janoub (Provinz Najran) begrenzte Teil der Provinz;
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— Uberwachungszone: die Reitclubs der Luftwaffen- und Militirstiitzpunkte,
der Teil der Provinz zwischen der Grenze der Schutzzone und der Strale
Nr. 209 von Ash Shuqaiq zum Straflenkontrollposten Muhayil an der
StraBe Nr. 211, der Teil der Provinz zwischen dem Kontrollposten an
der Strale Nr. 10 siidlich von Abha, der Stadt Abha und dem Straf3en-
kontrollposten Ballasmer 65 km von Abha an der Strae Nr. 15 nach
Norden, der Teil der Provinz zwischen Khamis Mushayt und dem Stra-
Benkontrollposten 90 km von Abha an der Strae Nr. 255 nach Samakh
und dem Stralenkontrollposten in Yarah, 90 km von Abha, an der Straf3e
Nr. 10 nach Riad und der Teil der Provinz stidlich einer virtuellen Linie
zwischen dem Straflenkontrollposten in Yarah an der StraBe Nr. 10 und
Khashm Ghurab an der Strale Nr. 177 bis zur Grenze mit der Provinz
Najran.

3. Provinz Najran

— Schutzzone: der nérdlich durch die Strale von Al Utfah (Provinz Asir)
nach Badr Al Janoub und nach As Sebt sowie von Sebt entlang Wadi
Habunah bis zur Kreuzung mit der Strae Nr. 177 zwischen Najran und
Riyadh und von dieser Kreuzung durch die Strae Nr. 177 Richtung
Stiden bis zur Kreuzung mit der Strale Nr. 15 von Najran nach Sharou-
rah begrenzte Teil der Provinz und der Teil der Provinz stdlich der
Strafle Nr. 15 zwischen Najran und Sharourah und der Grenze zu Jemen.

— Uberwachungszone: der Teil der Provinz siidlich einer Linie zwischen
dem Straflenkontrollposten in Yarah an der Strale Nr. 10 und Khashm
Ghurab an der Strafle Nr. 177 von der Grenze der Provinz Najran bis zum
Straenkontrollposten Khashm Ghurab, 80 km von Najran, und westlich
der StraBe Nr. 175 nach Sharourah.

KASTEN 4

ZA

Stidafrika

ZA-1

Zugelassene Quarantinestationen:

1. Kenilworth Quaranténestation
Das Stadtgebiet von Kapstadt innerhalb folgender Grenzen (ZA-1):
Nordliche Begrenzung: Blaauwberg Road (M14);

Ostliche Begrenzung: Koeberg Road (M14), Plattekloof Road (M14),
N7 Highway, N1 Highway und M5 Highway

Stidliche Begrenzung: Ottery Road, Prince George's Drive, Wetton Ro-
ad, Riverstone Road, Tennant Road, Newlands
Drive, Paradise Road, Union Drive, Rhodes
Drive bis zur Newslands Forststation iiber Echo
Gorge des Table Mountain bis Camps Bay

Westliche Begrenzung: Kistenlinie von Camps Bay bis Blaauwberg
Road
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vB
ANHANG 11
MUSTERGESUNDHEITSBESCHEINIGUNGEN UND MUSTERERKLARUNGEN FUR DEN EINGANG VON
LEBENDEN EQUIDEN IN DIE UNION
VM1

TEIL 1

Zeitweilige Zulassung und Durchfuhr

Abschnitt A

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erkldrung fiir die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde in die Union
fiir einen Zeitraum von weniger als 90 Tagen

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift I.3  Zustandige oberste Behdrde
Tel.-Nr. 1.4 Zustandige 6rtliche Behoérde
1.5 Empféanger 1.6
o Name
E Anschrift
°
=
] Postleitzahl
E Tel.-Nr.
$ L7 Ur ISO-Code 1.8  Ursprungs- Code |1.9 Bestimmungsland ISO-Code 1.10 Bestim- Code
< sprungs- region mungsregion
2 land
g \ | \ \ \ |
= 1111 Ursprungsort 1.12  Bestimmungsort
[
Name Zulassungsnummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
1113 Verladeort I.14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel 1.16  EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug[d  schif 0 Eisenbahnwaggon [1
StrarSen_fahrzeugD Andere (1 117 CITES-Nr(n).
Kennzeichnung
Unterlagen-Bezugsnummer
.18 Beschreibung des Tieres 119 Warencode (HS-Code)
0101
120 Menge
1
1.21 1.22  Anzahl Packstticke
.23 Plomben-/Containernummer .24

1.25 Bescheinigung ausgestellt fur:

registriertes Pferd [
1.26 1.27 FUr Einfuhr oder Zulassung in die EU O

1.28 Identifizierung des Tieres

Art (wissenschaftliche  Identifizierungssystem  Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)
Equus caballus
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LAND

Zeitweilige Zulassung - registriertes Pferd

Teil ll: Bescheinigung

Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b  Lokale Bezugsnummer

Erkldarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld 1.28 bezeichnete Tier
folgende Anforderungen erfullt:

1.1

I1.1.1

11.1.2

I1.1.3

(%) entweder

(%) oder

I1.1.4

Es handelt sich um ein registriertes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe ¢ der Durchfilhrungsverordnung (EU)
2018/659 der Kommission;

es wurde heute (') untersucht und fiir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
es erfullt die Anforderungen gemafn den Nummern I1.1 bis 1.5 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftiche Erklarung mitgefuhrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Tieres oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erklarung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Dirittlands und zum Versandbetrieb

Das Tier wird Versendet QUS .............cooeiiiiiiiii i (Name des Landes oder des
Teils des Hoheitsgebiets des Landes einfigen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum
Zeitpunkt der Ausstellung dieser Bescheinigung den Code ..., (3 hat und der Statusgruppe

...................................... (%) zugewiesen ist.

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieRlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis fur das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen
worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Beschélseuche aufgetreten sind,;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Rotz aufgetreten sind;

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Stomatitis vesicularis aufgetreten
sind;]

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum Falle von Stomatitis vesicularis aufgetreten sind
und indem dem Tieram ... (Datum einfagen), d. h. in den

21 Tagen vor dem Versanddatum, eine Blutprobe entnommen wurde, die mit negativem Befund auf
Antikérper gegen das Virus der Stomatitis vesicularis untersucht wurde

(®) entweder [durch einen Virusneutralisationstest bei einer Serumverdiinnung von 1:32.]]

(®) oder [durch einen ELISA-Test gemé&R dem einschlagigen Kapitel der Normenempfehlungen
zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of Diagnostic Tests
and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE.]]

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gemanr den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
SperrmaBnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitraumen gemaR den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmafnahmen fir folgende
Zeitraume gelten:
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LAND

Zeitweilige Zulassung - registriertes Pferd

ll.a  Bezugsnr. der Bescheinigung II.Lb  Lokale Bezugsnummer

() [11.1.4.1

*[1.1.4.2

11.1.4.3

11.1.4.4

11.1.4.5

1.1.4.6

11.1.4.7

11.1.5 Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektiose oder kontagidse Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

1.2 Erklarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

(3) entweder [I1.2.1

bei Equiden mit Verdacht auf Beschélseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztméglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschélseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration:]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]

bei Rotz:

(®) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden getétet und beseitigt wurden;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten getétet und beseitigt wurden;]]

bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:
(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden:]

(®) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstandig
genesen sind;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

bei Stomatitis vesicularis:
(%) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;

bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.

Das Tier wurde wahrend mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum unter tierarztlicher Aufsicht in
Betrieben gehalten, die sich in einem der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten
Versandland oder Teil des Hoheitsgebiets eines Versandlands befinden, und
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LAND

Zeitweilige Zulassung - registriertes Pferd

ll.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

() () oder

(®) (") entweder [11.2.2 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines

) () oder

1.3

(%) entweder

(%) entweder [sich in einem Mitgliedstaat der Union befinden;]]

(%) und/oder [sich in einem Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes befinden, das/der den
Code ..ot (3 hat und fur die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde in die
Union zugelassen ist, und aus dem das Tier in das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets
des \Versandlands unter Bedingungen eingefthrt wurde, die mindestens jenen der
Rechtsvorschriften der Union fur die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde aus diesem Land oder
diesem Teil des Hoheitsgebiets des Landes direkt in die Union entsprechen, und das/der

(3) entweder [der gleichen StatuSGrUPPE ...........oovoiiiiiiiiieeeee e (?) zugeordnet
ist wie das Versandland oder der Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands;]]]

(®) und/oder [der Statusgruppe A, B oder C zugeordnet ist;]]]

() und/oder [China (%) (5), Hongkong, Japan, Korea, Macau, Malaysia (Halbinsel), Singapur, Thailand
oder die Vereinigten Arabischen Emirate ist.]]]

.21 Das Tier wurde wahrend mindestens 60 Tagen vor dem Versanddatum unter tierarztlicher Aufsicht
in Betrieben gehalten, die sich in einem der Statusgruppe F zugeordneten Versandland oder Teil
des Hoheitsgebiets eines Versandlands befinden, oder es wurde wahrend den 60 Tagen vor dem
Versanddatum aus einem Mitgliedstaat der Union eingefihrt, bevor es in die vektorgeschltzte oder
vektorsichere Quarantanestation geman Nummer 11.2.2 verbracht wurde.]

Landes versendet und

(%) entweder [es wurde in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands vor
Vektorinsekten geschitzt in Isolierung gehalten und zwar mindestens 40 Tage vor dem
Versanddatum oder — wenn es gemaf Nummer 11.2.1 aus einem Mitgliedstaat der Union oder einem
der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes eingefuhrt wurde — seit der Ankunft im Versandland oder in dem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands.]

(®) oder [es wurde unter amtstierarztlicher Aufsicht fir mindestens 40 Tage vor dem Versanddatum oder —
wenn es gemar Nummer [1.2.1 aus einem Mitgliedstaat der Union oder einem der Statusgruppe A,
B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes eingefuhrt wurde,
und das Versandland oder der Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich
frei von der Afrikanischen Pferdepest anerkannt wurde und nicht an ein Land angrenzt, in dem in
den 2 Jahren vor dem Versanddatum Falle von Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind — seit der
Ankunft im Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands in entsprechenden
Betrieben gehalten.]]

[I.2.2 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet; seine Haltung erfolgte

(%) entweder [in der zugelassenen vektorgeschitzten Quarantanestation ................cccoccoveveeiceceeereecccenen (Name
der Quaranténestation einfigen) mindestens 40 Tage unmittelbar vor dem Versanddatum
VOM oot (Datum einfigen) DiS ZUM .........ccooviiiiie e (Datum

einftigen); es blieb dort mindestens ab zwei Stunden vor Sonnenuntergang bis zwei Stunden nach
Sonnenaufgang in dem vektorgeschitzten Bereich, wurde unter amtstierarztlicher Aufsicht bewegt,
nachdem vor dem Verlassen des Stalls Insektenabwehrmittel zusammen mit einem Insektizid gegen
Culicoides aufgetragen wurden, und wurde dabei streng getrennt von nicht fur die Ausfuhr
vorbereiteten Equiden gehalten, und zwar unter Bedingungen, die mindestens jenen entsprechen,
die fur die zeitweilige Zulassung oder Einfuhren in die Union gelten.]]

(®) oder [mindestens 14 Tage vor dem Versanddatum ununterbrochen in der zugelassenen vektorsicheren
Quaranténestation ................ (Name der Quarantanestation einfiigen), wobei durch die sténdige
Uberwachung des Vektorschutzes die Abwesenheit von Vektoren in dem vektorgeschutzten Teil der
Quaranténestation sichergestellt werden konnte.]]

Erklarung zu den Impfungen und medizinischen Untersuchungen

[1.3.1 Das Tier wurde in dem Versandland nicht gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft und es liegen
keine Hinweise daruber vor, dass es vorher geimpft wurde.]
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LAND Zeitweilige Zulassung - registriertes Pferd
Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung II.Lb  Lokale Bezugsnummer
(%) oder [11.3.1 Das Tier wurde gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft; diese Impfung wurde durchgefihrt

) () oder

(%) entweder[mehr als 12 Monate vor dem Versanddatum.]]

(%) oder

[1.3.1

11.3.2

(%) entweder[aus einem Land, dessen gesamtes Hoheitsgebiet wahrend mindestens zwei Jahren vor dem

(®) () oder [aus einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, der der Statusgruppe C oder D zugeordnet ist und

G [1.3.3

(%) entweder

[mehr als 60 Tage und weniger als 12 Monate vor dem Datum der Zulassung in den Teil des
Hoheitsgebiets des Landes gemaR Nummer I.1.3 Buchstabe a, aus dem es versendet wird.]]

Das Tier wurde aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde nicht mehr als 24 Monate und mindestens 40 Tage vor dem
Eintreffen in der vektorgeschitzten Quarantdne am ...
(Datum einfiigen) gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft, indem gemanr den Herstellerangaben
ein registrierter Impfstoff verabreicht wurde, der gegen die zirkulierenden Serotypen des Virus der
Afrikanischen Pferdepest schutzt.]

Das Tier wurde in den 60 Tagen vor dem Versand nicht gegen die Venezolanische
Pferdeenzephalomyelitis geimpft und der Versand erfolgte

Versanddatum frei von der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis war.]

der mindestens die zwei Jahre vor dem Versanddatum frei von der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis war, und die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis tritt in den anderen
Teilen des Hoheitsgebiets auf; die Tiere wurden

(®) entweder [mindestens 60 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollstdndigen  Erstimpfung und  einer  Auffrischungsimpfung gemaR  den
Herstellerangaben gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und war
mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter Quarantédne und in
diesem Zeitraum klinisch gesund, wobei seine téglich gemessene Kdérpertemperatur
stets innerhalb des normalen physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in
demselben Haltungsbetrieb, die einen Anstieg der taglich gemessenen
Kérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund einem Bluttest zur Virusisolierung
zum Nachweis der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden.]]

(%) oder [nicht gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und war mindestens
21 Tage in vektorgeschutzter Quaranténe und in diesem Zeitraum klinisch gesund, wobei
seine taglich gemessene Kérpertemperatur stets innerhalb des normalen
physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in demselben Haltungsbetrieb, die einen
Anstieg der taglich gemessenen Koérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund
einem  Bluttest zur Virusisolierung zum Nachweis der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden; zudem wurde das zu versendende Tier mit
negativem Befund einem Diagnosetest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der auf einer Probe beruhte, die frihestens 14 Tage nach der Einstellung in
die vektorgeschutzte Quarantdne entnommen wurde, und blieb bis zum Versand vor
Vektorinsekten geschutzt;]]

(®) oder [einem Hé&magglutinationshemmtest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der in demselben Labor und am selben Tag durchgefuhrt wurde anhand von
zwei im Abstand von 21 Tagenam ........................ (Datum einfdgen)yund am .................
(Datum einfigen) entnommenen Proben, von denen die zweite in den 10 Tagen vor dem
Versanddatum entnommen wurde, und bei dem der Antikdrpertiter nicht anstieg; zudem
wurde das Tier mit negativem Befund einem RT-PCR-Test (Reverse Transkriptase-
Polymerase-Kettenreaktion) zum Nachweis des Genoms des Virus der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis anhand einer Probe unterzogen, die innerhalb der 48 Stunden
vordem Versand am ..............coccoieiiiieiiiie e (Datum einfugen) entnommen wurde,
und wurde vom Zeitpunkt der Probenahme fir den RT-PCR-Test bis zum Verladen zum
Versand durch eine  Kombination aus der Anwendung zugelassener
Insektenabwehrmittel und Insektizide auf dem Tier und Desinsektisation der Stallung und
des Transportmittels vor Vektorangriffen geschutzt.]]

Bei dem Tier handelt es sich um einen unkastrierten mannlichen Equiden, der &lter als 180 Tage ist
und

[aus einem Land versendet wird, in dem die Equine Virale Arteritis (EVA) eine anzeigepflichtige
Seuche ist, von der in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle amtlich gemeldet wurden.]]
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(%) oder [anhand einer Blutprobe, dieam ............................ (Datum einfagen), d. h. in den 21 Tagen vor dem
Versanddatum, entnommen wurde, mittels Virusneutralisationstest bei einer Serumverdinnung von
1:4 mit negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]

(®) oder [anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas, deram .............. (Datum einfdgen), d. h. in
den 21 Tagen vor dem Versanddatum, gewonnen wurde, mittels Virusisolationstest,
Polymerasekettenreaktion (PCR) oder Echtzeit-PCR mit negativem Befund auf EVA untersucht
wurde.]]

(%) oder [unter amtstierarztlicher Aufsicht am ... (Datum einfigen) mit einem von der zustandigen
Behdrde zugelassenen Impfstoff gegen EVA geimpft wurde und gemaR den Herstellerangaben
regelmanig Auffrischungsimpfungen erhielt, wobei die Erstimpfung erfolgte
(®) entweder [vor dem 1. Oktober 2018 an dem Tag, an dem eine Blutprobe entnommen wurde, die

anschlieend mittels Virusneutralisationstest bei einer Serumverdinnung von 1:4 mit
negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]]

(®) oder [vor dem 1. Oktober 2018 wahrend einer amtstierarztlich beaufsichtigten héchstens
15-tédgigen Quaranténe, die an dem Tag begann, an dem eine Blutprobe entnommen
wurde, die wahrend dieser Quarantédne mittels Virusneutralisationstest bei einer
Serumverdinnung von 1:4 mit negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]]

(®) oder [im Alter von 180 bis 270 Tagen wahrend einer amtstierarztlich beaufsichtigten
Quaranténe, wéhrend der das Tier einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen
wurde, der bei einer Serumverdiinnung von 1:4 einen negativen Befund ergab oder der
am gleichen Tag von demselben Labor anhand von zwei Blutproben, die in einem
Abstand von mindestens 10 Tagen entnommen wurden, durchgefiihrt wurde und stabile
oder abnehmende Titer ergab.]]]

(®) oder [nachdem das Tier einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen wurde, der bei
einer Serumverdinnung von 1:4 einen negativen Befund ergab und anhand einer
Blutprobe durchgefihrt wurde, die fruhestens 7 Tage nach Beginn einer
ununterbrochenen Quaranténe entnommen wurde, deren Dauer 21 Tage ab der Impfung
betrug.]]]

(%) oder [im Alter von 180 bis 250 Tagen, nachdem das Tier einem Virusneutralisationstest auf
EVA unterzogen wurde, der bei einer Serumverdinnung von 1:4 einen negativen Befund
ergab oder der am gleichen Tag von demselben Labor anhand von zwei Blutproben, die
in einem Abstand von mindestens 14 Tagen entnommen wurden, durchgefihrt wurde
und stabile oder abnehmende Titer ergab.]]]

(%) oder [mit negativem Befund einem Virusisolationstest, einer Polymerasekettenreaktion (PCR) oder einer
Echtzeit-PCR auf EVA unterzogen wurde anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas, der nach
einer Blutprobe dieses Tieres gewonnen wurde, die am ....................... (Datum einftgen), d. h in den
6 Monaten vor dem Versanddatum, entnommen worden war und bei einem Virusneutralisationstest
auf EVA bei einer Serumverdiinnung von mindestens 1:4 einen positiven Befund ergeben hatte.]]

(%) oder [zuvor positiv auf Antikérper gegen das Virus der Equinen Arteritis getestet wurde oder gegen EVA
geimpft wurde, und
a) innerhalb von 6 Monaten vor dem Versanddatum an zwei aufeinanderfolgenden Tagen

einer Testpaarung mit mindestens zwei Stuten unterzogen wurde, die wéahrend der 7 Tage
davor und mindestens der 28 Tage danach in Isolation gehalten wurden und bei denen
anhand einer zum Zeitpunkt der Testpaarung und einer mindestens 28 Tage danach
entnommenen Blutprobe zwei serologische Tests auf EVA mit negativem Befund bei einer
Serumverdinnung von 1:4 durchgefihrt wurden, und
b) anhand einer 21 Tage vor dem Versanddatum am .............ccoccoooeieieeieen, (Datum einfigen)

entnommenen Blutprobe einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen wurde und
zwar;
(%) entweder [mit positivem Befund bei einer Serumverdinnung von mindestens 1:4;]]
(®) oder [mit negativem Befund bei einer Serumverdinnung von 1:4;]]

(®) oder [bei dem jegliche Anforderungen zur Untersuchung auf EVA oder Impfung gegen EVA durch die

Rechtsvorschrift der Union ... (Verweis auf den geltenden Rechtsakt der
Union einfiigen) ausgesetzt wurden, mit der Begrindung, dass das Tier zur Teilnahme an der in dem
Rechtsakt genannten Pferdesportveranstaltung zeitweilig in die Union zugelassen und von anderen
Equiden, die nicht an dieser Veranstaltung teilnehmen, getrennt gehalten wird, und dass jegliche
Zuchttatigkeit, einschlieBlich die Entnahme von Sperma, wéhrend des zeitweiligen Aufenthalts in der
Union untersagt ist.]]
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() (") entweder [11.3.4

) oder [1.3.4

G)[1.3.5

@) [11.3.6.

e O)11.3.7

G138

Das Tier wird aus Island versendet, das amtlich bescheinigt frei von Ansteckender Blutarmut der
Einhufer ist und wo es seit seiner Geburt dauerhaft gehalten wurde und nicht mit Equiden in Kontakt
gekommen ist, die aus anderen L&ndern nach Island verbracht wurden.]

Das Tier wurde mit negativem Befund einem Agargel-Immundiffusionstest (ADIG- oder Coggins-Test)
oder einem ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer anhand einer Blutprobe unterzogen,
dieam ..o (Datum einfagen) entnommen wurde, wobei dieses Datum innerhalb

(%) entweder [eines Zeitraums von 90 Tagen vor dem Versanddatum aus einem der Statusgruppe A,
B, C oder G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, liegt.]]

(%) oder [eines Zeitraums von 30 Tagen vor dem Versanddatum aus einem der Statusgruppe D,
E oder F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, liegt.]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe B oder E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes oder aus Brasilien, China oder Thailand oder aus einem Land versendet, in dem in den
3 Jahren vor dem Versanddatum Falle von Rotz gemeldet wurden, und es wurde mit negativem
Befund einem Komplementbindungstest auf Rotz bei einer Serumverdinnung von 1:5 unterzogen,
durchgeflhrt anhand einer am ... (Datum einfigen),
d. h. in den 30 Tagen vor dem Versanddatum, entnommenen Blutprobe.]

Bei dem Tier handelt es sich um einen unkastrierten mannlichen oder um einen weiblichen Equiden,
der alter als 270 Tage ist; es wurde aus einem der Statusgruppe B, D, E oder F zugeordneten Land
oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes oder aus China oder Thailand oder aus einem Land
versendet, in dem in den 2 Jahren vor dem Versanddatum Félle von Beschélseuche gemeldet
wurden, und es wurde mit negativem Befund einem Komplementbindungstest auf Beschéalseuche bei
einer Serumverdunnung von 1:5 unterzogen, durchgefiihrt anhand eineram ..............occocoeeiiiieien,
(Datum einfigen), d. h. in den 30 Tagen vor dem Versanddatum, entnommenen Blutprobe, und es
wurde mindestens wahrend der 30 Tage vor und nach dem Tag der Probenahme nicht zu
Zuchtzwecken verwendet;]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe C oder D zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes versendet; auRerdem

(%) entweder [wurden in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands
mindestens in den 2 Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Westlicher oder
Ostlicher Pferdeenzephalomyelitis amtlich gemeldet.]]

(®) oder [wurde das Tier mit einer vollstdndigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung
geman den Herstellerangaben innerhalb von 6 Monaten und mindestens 30 Tage vor
dem Versanddatum mit einem Totimpfstoff gegen Westliche und Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis geimpft, wobei die letzte Impfungam ............................ (Datum
einfugen) erfolgte.]]

(%) oder [wurde das Tier mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter
Quaranténe gehalten und wurde wéhrend dieses Zeitraums durch dasselbe Labor und
am selben Tag Hamagglutinationshemmtests auf Westliche und Ostliche Pferde-
enzephalomyelitis unterzogen

(%) entweder [anhand einer Blutprobe, die am ... (Datum
einfigen), d. h. in den 10 Tagen vor dem Versanddatum, entnommen wurde,
mit negativem Befund.]]]

(%) oder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 Tagenam ................
(Datum einfdgen) und am ................ (Datum einfiigen) entnommen wurden,
wobei letztere innerhalb der 10 Tage vor dem Versanddatum entnommen
wurde und kein Anstieg des Antikdrpertiters festzustellen war, und das Tier
wurde mehr als 6 Monate vor dem Versanddatum geimpft.]]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes oder aus einem Land versendet, in dem in einem Zeitraum von mindestens 2 Jahren vor dem
Versanddatum Falle von Japanischer Enzephalitis bei Equiden amtlich gemeldet wurden, und das
Tier

(%) entweder [stammt aus einem Haltungsbetrieb, um den in einem Umkreis von mindestens 30 km in
den 21 Tagen vor dem Versanddatum keine Falle von Japanischer Enzephalitis
aufgetreten sind.]]
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(%) oder [war mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter Quarantane und in
diesem Zeitraum lag seine taglich gemessene Korpertemperatur stets innerhalb des
normalen physiologischen Bereichs; zudem wurde es

(%) entweder [einem Hamagglutinationshemmtest oder einem Virusneutralisationstest auf
Japanische Enzephalitis unterzogen, der in demselben Labor und am selben
Tag durchgefuhrt wurde anhand von zwei im Abstand von mindestens
T4 TAGEN @M oottt (Datum
einfigen) und am .. (Datum
einfiigen) entnommenen Blutproben, wobei die zweite innerhalb von
10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde und der Antikérpertiter
zwischen den beiden Proben nicht mehr als vierfach anstieg, und das Tier
blieb bis zum Versand vor Vektorinsekten geschutzt.]]]

(®) oder [anhand einer nicht eher als 7 Tage nach Beginn der Isolierung am ...............
(Datum einfiigen) entnommenen Blutprobe mit negativem Befund einem IgM
Bindungs-ELISA-Test zum Nachweis von Antikérpern gegen das Virus der
Japanischen Enzephalitis unterzogen und blieb bis zum Versand vor
Vektorinsekten geschutzt.]]]

(®) oder [wurde mindestens 21 Tage und héchstens 12 Monate vor dem
Versanddatum mit  einer vollstédndigen  Erstimpfung und einer
Auffrischungsimpfung gemaR den Herstellerangaben gegen Japanische
Enzephalitis geimpft.]]

(® (") entweder [I1.3.9. Das Tier wird aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest geman
Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und an demselben Tag
durchgefiihrt wurde

(%) entweder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 bis 30 Tagenam .............. (Datum
einfigen) und am ............coooiieiiiiiee e (Datum  einfiigen)  entnommen
wurden, wobei die zweite Probe in den zehn Tagen vor dem Versanddatum entnommen
wurde,

(%) entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(%) oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(3 entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen
eines Erreger-ldentifizierungstests gemaR Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG.]1]]

(%) oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest geman
Kapitel 2.5.1 Nummer 2.4 der Normenempfehlungen zu
Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of
Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE
getestet, wobei der Antikérpertiter nicht mehr als zweifach
anstieg.]]]]

(%) oder [anhand einer Blutprobe, dieam ... (Datum einfagen), d. h. in den 21 Tagen
vor dem Versanddatum, entnommen wurde; zudem ist das Versandland oder der Teil des
Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich frei von der Afrikanischen
Pferdepest anerkannt und grenzt nicht an ein Land, in dem in den 2 Jahren vor dem
Versanddatum Falle von Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind.]]

(®) (") oder [I1.3.9. Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet und

(%) entweder [wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und am selben Tag
anhand von zwei Blutproben durchgefuhrt wurde, die im Abstand von 21 bis 30 Tagen
AM L (Datum einftigen) und am ............ (Datum einfigen) entnommen
wurden, wobei die erste Probe spatestens 7 Tage nach der Einstellung in die
vektorgeschitzte Quaranténe und die zweite Probe innerhalb von 10 Tagen vor dem
Versanddatum entnommen wurden,
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11.4

() () oder

1.5

Erkldrung zu den Transportbedingungen

() (") entweder [11.4.1

[11.4.1

1.4.2

1.4.3

Tierschutzerklarung

Das im Feld 1.28 beschriebene Tier wurde heute (') untersucht und als fur die geplante Verbringung transportfahig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schiitzen.

(%) entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(%) oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(%) entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen eines
Erreger-ldentifizierungstests gemaR Anhang IV der Richtlinie
2009/156/EG.11]

(%) oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest geman
Kapitel 2.5.1 Nummer 2.4 der Normenempfehlungen zu
Untersuchungsmethoden und Vakzinen fir Landtiere (Manual of
Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE
getestet, wobei der Antikorpertiter nicht mehr als zweifach
anstieg.]]l]

(®) oder [wurde einem serologischen Test und einem Erreger-ldentifizierungstests auf Afrikanische
Pferdepest gemaR Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG mit jeweils negativem Befund
unterzogen, wobei die Tests anhand einer Blutprobe durchgefihrt wurden, die spatestens
28 Tage nach dem Datum der Einstellung in die vektorgeschitzte Quarantane und
innerhalb von 10 Tagen vor dem Versanddatum am ............................ (Datum einfugen)
entnommen wurde.]]

(®) oder [wurde einem Erreger-ldentifizierungstests auf Afrikanische Pferdepest geméaR Anhang IV
der Richtlinie 2009/156/EG mit negativem Befund unterzogen, wobei der Test anhand einer
Blutprobe durchgefuhrt wurde, die frihestens 14 Tage nach dem Datum der Einstellung in
die vektorsichere Quarantdne und frihestens 72 Stunden vor dem Versanddatum
QM (Datum einfigen) entnommen wurde.]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des

Hoheitsgebiets eines Landes versendet, und es wurden Vorkehrungen getroffen, um es direkt und

nicht tber einen Markt oder eine Sammelstelle in die Union zu beférdern, ohne dass es mit anderen

Equiden, die nicht mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser

Gesundheitsbescheinigung dargelegt sind, in Kontakt kommt.]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines

Landes versendet, und es wurden Vorkehrungen getroffen, um es direkt aus der vektorgeschutzten

Quaranténestation zu beférdern, ohne dass es mit anderen Equiden in Kontakt kommt, mit denen

keine Gesundheitsbescheinigung entweder fur die Einfuhr oder fur die zeitweilige Zulassung in die

Union mitgefihrt wird, und zwar

(%) entweder [unter vektorgeschutzten Bedingungen zum Flughafen, wobei Vorkehrungen betroffen
wurden, dass das Flugzeug zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen
Mittel gereinigt und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Abflug mit einem Sprihmittel
gegen Vektorinsekten behandelt wurde.]]

(®) oder unter vektorgeschutzten Bedingungen zu einem Seehafen in diesem Land oder Teil des
Hoheitsgebiets des Landes, wobei Vorkehrungen getroffen wurden, es in einem
Transportmittel zu beférdern, das direkt fir einen Hafen in der Union bestimmt ist, ohne
in einem Hafen in einem Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes anzulegen,
das nicht fir den Eingang von Equiden in die Union zugelassen ist. Die Boxen wurden
zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt
und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Ablegen mit einem Spruhmittel gegen
Vektorinsekten behandelt.]]

Es wurden Vorkehrungen getroffen und uberprift, um jeglichen Kontakt mit anderen Equiden zu
verhindern, die in dem Zeitraum zwischen der Bescheinigung und dem Versand in die Union nicht
mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser Gesundheitsbescheinigung
dargelegt sind.

Die Transportmittel oder -container, in die das Tier verladen wird, wurden vor der Verladung mit einem
im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt und desinfiziert und sie sind
derart beschaffen, dass Exkremente, Urin, Einstreu und Futter wahrend des Transports nicht nach
auBen gelangen kénnen.
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Erlauterungen:
Teil I:
Feld 1.8: Code des Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets des Versandlands gemaR Anhang | Spalte 3 der

O

®

O
V)

©

©
0

a)

b)

Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Feld 1.15: Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und

sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrollstelle der Union dartiber informieren.

Feld 1.23: Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.

Feld 1.28: Identifizierungssystem. Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfugen, durch den die Verknlpfung

zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durch-
fuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das |dentifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefuhrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden
zustandigen Behdrde angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht. (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).

Teil II:

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder am letzten Arbeitstag vor dem Verladen des Tieres zum Versand in
den Empfangermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Die zeitweilige Zulassung dieses registrierten Pferdes ist nicht gestattet, wenn das Tier entweder vor dem Datum der
Genehmigung der zeitweiligen Zulassung in die Union aus dem jeweiligen Land oder Teil des Hoheitsgebiets des Landes
geman Nummer I1.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurde, fur den Sperrmanahmen der Union gegen den Eingang
von Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe gemaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Nichtzutreffendes streichen.
Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, der gemal Anhang | Spalte 3 bzw. Spalte 6 der Durchfihrungsverordnung (EU)
2018/659 der Kommission fUr eine zeitweilige Zulassung zugelassen ist.

Nur zuléssig, wenn das Versandland der Statusgruppe G zugeordnet ist.

Angaben, die sich ganzlich und ausschlieBlich auf eine Statusgruppe beziehen, die nicht die Statusgruppe ist, der das
Versandland oder der Teil seines Hoheitsgebietes zugeordnet ist, kbnnen ausgelassen werden, sofern die Nummerierung
der nachfolgenden Angaben beibehalten wird.

Diese Gesundheitsbescheinigung

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empfangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das registrierte Pferd in das Hoheitsgebiet
der Union gelangt und die veterinarmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

muss flr einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
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c) muss mit dem registrierten Pferd wahrend der gesamten zeitweiligen Zulassung in die Union im Original mitgefuhrt
werden;

d) muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

e) muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, missen sie ein
zusammenhangendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin
Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:

Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
zur zeitweiligen Zulassung eines registrierten Pferdes

Identifizierung des Tieres ()

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Equus caballus

Der/die unterzeichnete Besitzer/in (%) oder Vertreter/in des Besitzers/der Besitzerin (%) des oben beschriebenen registrierten Pferdes
erklart hiermit, dass

— das Pferd
(%) entweder [wahrend mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum iN ..o (Name des
Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets eines Versandlands einfigen) stand;]
(3 oder [ankam in ........ccccoeeoe. (Name des Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets eines Versandlands

einfigen) wahrend der vorgeschriebenen Aufenthaltsdauer von mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum:]

a) am ... (Datum einfdgen) aus ............................ (Name des Landes, aus dem das Pferd in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfiigen)

b) am ..o (Datum einfigen) aus ................cccccoevenn (Name des Landes, aus dem das Pferd in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfigen)

C) am ... (Datum einfdgen) aus .............................. (Name des Landes, aus dem das Pferd in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfiigen);]

— das Pferd wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiésen oder
kontagiosen Seuche leiden, die auf Equiden tbertragbar ist;

— die Beférderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Pferdes auf allen Etappen der Reise
wirksam geschutzt werden kénnen;

— die Bedingungen fur den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemal Nummer 1.2 der mitgefuhrten
Gesundheitsbescheinigung fiir das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Bedingungen fir den Transport gemar Nummer 1.4 der mitgefuhrten Gesundheitsbescheinigung fur das Versandland oder
den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— - das Pferd wéhrend seines Aufenthalts in der Union fur eine Dauer von weniger als 90 Tagen in folgenden Betrieben

untergebracht wird:

a) VOM ... (Datum) bis zum ............ (Datum)in........................ (Ort des Haltungsbetriebs) in ......... (Mitgliedstaat)
b) VoM ..o (Datum) bis zum ............. (Datum)in...........ccccccoeven (Ort des Haltungsbetriebs) in ......... (Mitgliedstaat)
C)  VOM ..oooooviiiiieane (Datum) bis zum ............ (Datum)in....................... (Ort des Haltungsbetriebs) in ......... (Mitgliedstaat)
d) VoM ..o (Datum) bis zum ............. (Datum)in............c..coeven (Ort des Haltungsbetriebs) in ......... (Mitgliedstaat),

— ihm oder ihr bewusst ist, dass, falls das Pferd von einem Mitgliedstaat der Union gemafR dieser Erkldrung in einen anderen
Mitgliedstaat verbracht wird, mit dem Tier eine von einem amtlichen Tierarzt des Versandmitgliedstaats ausgestellte
Gesundheitsbescheinigung mitzufihren ist und dass diese Verbringung dem Empféngermitgliedstaat mitgeteilt werden muss;

— das Pferd die Union voraussichtlicham ... (Datum) an der Grenzstelle .............cccoooviviiiiiiiiiiieee
(Bezeichnung und Ort der Ausgangskontrolistelle) verlassen wird.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (%) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin (3): ........cccvoceevevevennnne.
Datum: ..o (TT/MM/JJJJ)

(") Identifizierungssystem: Das Tier muss tber einen individuellen Code verfigen, durch den die Verkniipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemag Artikel 2 Buchstabe b der Durchfilhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.
Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefuhrt wird, solite dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zusténdigen Behdrde angegeben
werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht. (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®  Nichtzutreffendes streichen.
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Abschnitt B

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erklarung fiir die Durchfuhr von lebenden Equiden durch die Union aus
einem Drittland oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Drittlands in ein anderes Drittland oder einen anderen Teil des
Hoheitsgebiets desselben Drittlands

LAND: Veterindrbescheinigung EU
.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung l.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behérde
Tel.-Nr. 1.4 Zustandige 6rtliche Behorde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
3
3 Postleitzahl Postleitzahl
H] Tel.-Nr. Tel.-Nr.
N
.7 Ur ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |19 Bestimmungsland 1SO-Code [.10 Bestim- Code
< sprungs- region mungsregion
2 land
||
2 |11 Ursprungsort 1.12
Name Zulassungsnummer
Anschrift
1.13 Verladeort .14 Datum des Abtransports
1.15 Transportmittel 116 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug O schirOd Eisenbahnwaggon O
Strakenfahrzeug 1 Andere (1 117 CITES-Nr(n).

Kennzeichnung
Unterlagen-Bezugsnummer

1.18 Beschreibung der Tiere 1.19 Warencode (HS-Code)
0101
1.20 Menge
1

1.21 1.22 Anzahl Packstiicke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24
|.25 Bescheinigung ausgestellt fur:

Registrierte Equiden O Zucht- und Nutzequiden O Schlachtequiden O
1.26 Fur Durchfuhr durch die EU in ein Dritland X .27

Drittland 1ISO-Code
1.28 Identifizierung des Tieres

Art (wissenschaftliche  Identifizierungssystem Identifizierungs- Alter Geschlecht
Bezeichnung) nummer
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LAND

Durchfuhr - Equiden

Teil Il: Bescheinigung

Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b Lokale Bezugsnummer

Erklarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld .28 bezeichnete, zu
den Equiden gehérende Tier folgende Anforderungen erfullt:

.11

I.1.2

I.1.3

(%) entweder

(®) oder

I1.1.4

Es wurde heute (') untersucht und fur frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;

es erfullt die Anforderungen gemanR den Nummern 1.1 bis 1.5 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftiche Erklarung mitgefuhrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Tieres oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erklarung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands und zum Versandbetrieb

Das Tier wird versendetaus ............................ (Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des
Landes einfugen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der Ausstellung
dieser Bescheinigung den Code .................... (%) hat, der StatuSgruppPe ... ®

zugewiesen und fur die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde oder Einfuhren registrierter Pferde, registrierter
Equiden sowie Zucht- und Nutzequiden zugelassen ist.

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieRlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis flr das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit
vorgenommen worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Beschéalseuche aufgetreten sind;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Rotz aufgetreten sind,;

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Stomatitis vesicularis aufgetreten
sind;]

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum Falle von Stomatitis vesicularis aufgetreten sind
und in dem dem Tieram ........................ (Datum einfigen), d. h. in den 21 Tagen vor dem

Versanddatum, eine Blutprobe entnommen wurde, die mit negativem Befund auf Antikérper gegen
das Virus der Stomatitis vesicularis untersucht wurde

(%) entweder [durch einen Virusneutralisationstest bei einer Serumverdinnung von 1:32.]]

(%) oder [durch einen ELISA-Test gemaR dem einschlagigen Kapitel der Normenempfehlungen
zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen flr Landtiere (Manual of Diagnostic Tests
and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE.]]

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gemar den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
Sperrmaflnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitraumen gemaR den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmanahmen fur folgende
Zeitrdume gelten:
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LAND

Durchfuhr — Equiden

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

*)[11.1.4.1

*[1.1.4.2

11.1.4.3

11.1.4.4

11.1.4.5

I.1.4.6

1.1.4.7

I.1.5 Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektiose oder kontagiose Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

1.2 Erkldarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

(®) entweder [l1.2.1

bei Equiden mit Verdacht auf Beschélseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztméglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschalseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration:]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]

bei Rotz:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden getdtet und beseitigt wurden;]

(®) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten getétet und beseitigt wurden;]]

bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:
(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden:]

(%) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstéandig
genesen sind;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Tieren in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

bei Stomatitis vesicularis:
(%) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;

bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.

Das Tier wurde wahrend mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum unter tierdrztlicher Aufsicht in
Betrieben gehalten, die sich in einem Versandland oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines
Versandlands befinden, das der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordnet ist, und die
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LAND Durchfuhr — Equiden

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

(%) entweder([sich in einem Mitgliedstaat der Union befinden;]]

(%) und/oder [sich in einem Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes befinden, das/der den Code
............................... (3 hat und fur die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde in die Union
zugelassen ist, und aus dem das Tier in das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands unter Bedingungen eingefuhrt wurde, die mindestens jenen der Rechtsvorschriften der
Union fir die zeitweilige Zulassung registrierter Pferde aus diesem Land oder diesem Teil des
Hoheitsgebiets des Landes direkt in die Union entsprechen, und das/der

(%) entweder [der gleichen Statusgruppe ..........c.cccocoeeiiieiiiiinciciens (® zugeordnet ist wie das
Versandland oder der Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands;]]]

(%) und/oder [der Statusgruppe A, B oder C zugeordnet ist;]]]

(%) und/oder [der Statusgruppe D, E oder G zugeordnet ist und es sich bei dem Tier um ein
registriertes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe ¢ der Durchfihrungsverordnung
(EU) 2018/659 der Kommission handelt.]]]

(®) (%) oder [m.2.1 Das Tier wurde wahrend mindestens 60 Tagen vor dem Versanddatum unter tierarztlicher Aufsicht in
Betrieben gehalten, die sich in einem der Statusgruppe F zugeordneten Versandland oder Teil des
Hoheitsgebiets eines Versandlands befinden, oder es wurde wéhrend den 60 Tagen vor dem
Versanddatum aus einem Mitgliedstaat der Union eingefiihrt, bevor es in die vektorgeschitzte oder
vektorsichere Quaranténestation geméafR Nummer [1.2.2 verbracht wurde.]

(®) (%) entweder [11.2.2 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet und

(®) entweder[es wurde in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands vor
Vektorinsekten geschitzt in Isolierung gehalten und zwar mindestens 40 Tage vor dem
Versanddatum oder — wenn es gemafn Nummer 11.2.1 aus einem Mitgliedstaat der Union oder einem
der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes eingefuhrt wurde — seit der Ankunft im Versandland oder in dem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands.]

(%) oder [es wurde unter amtstierarztlicher Aufsicht fir mindestens 40 Tage vor dem Versanddatum oder —
wenn es gemal Nummer 11.2.1 aus einem Mitgliedstaat der Union oder einem der Statusgruppe A, B,
C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes eingefiihrt wurde, und
das Versandland oder der Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich frei von
der Afrikanischen Pferdepest anerkannt wurde und nicht an ein Land angrenzt, in dem in den
2 Jahren vor dem Versanddatum Falle von Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind — seit der
Ankunft im Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands in entsprechenden
Betrieben gehalten.]]

(®) (®) oder [I1.2.2 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet; seine Haltung erfolgte
(%) entweder[in der zugelassenen vektorgeschiitzten Quarantanestation ................cococoovieiiiiiciciseeies (Name
der Quaranténestation einfiigen) wahrend der 40 Tage vor dem Versanddatum vom .............. (Datum
einfigen) bis zum ...................... (Datum einfigen); es blieb dort mindestens ab zwei Stunden vor

Sonnenuntergang bis zwei Stunden nach Sonnenaufgang in dem vektorgeschutzten Bereich, wurde
unter amtstierérztlicher Aufsicht bewegt, nachdem vor dem Verlassen des Stalls
Insektenabwehrmittel zusammen mit einem Insektizid gegen Culicoides aufgetragen wurden, und
wurde dabei streng getrennt von nicht fur die Ausfuhr in die Union vorbereiteten Equiden gehalten,
und zwar unter Bedingungen, die mindestens jenen entsprechen, die fir die zeitweilige Zulassung
oder Einfuhren in die Union gelten.]]

(®) oder [mindestens 14 Tage vor dem Versanddatum ununterbrochen in der zugelassenen vektorsicheren
Quaranténestation ..................... (Name der Quarantdnestation einfiigen), wobei durch die sténdige
Uberwachung des Vektorschutzes die Abwesenheit von Vektoren in dem vektorgeschiitzten Teil der
Quaranténestation sichergestellt werden konnte.]]

1.3 Erklarung zu den Impfungen und medizinischen Untersuchungen

(®) entweder [I1.3.1 Das Tier wurde in dem Versandland nicht gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft und es liegen
keine Hinweise dartber vor, dass es vorher geimpft wurde.]
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LAND Durchfuhr — Equiden
Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer
(%) oder [11.3.1 Das Tier wurde gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft; diese Impfung wurde durchgefuhrt

(%) entweder[mehr als 12 Monate vor dem Versanddatum.]]

(®) oder [mehr als 60 Tage und weniger als 12 Monate vor dem Datum der Zulassung in den Teil des
Hoheitsgebiets des Landes gemaR Nummer I1.1.3 Buchstabe a, aus dem es versendet wird.]]

(®) (%) oder  [I1.3.1 Das Tier wurde aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde nicht mehr als 24 Monate und mindestens 40 Tage vor dem
Eintreffen in der vektorgeschitzten Quarant@ne am ...
(Datum einftigen) gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft, indem gemanR den Herstellerangaben
ein registrierter Impfstoff verabreicht wurde, der gegen die zirkulierenden Serotypen des Virus der
Afrikanischen Pferdepest schutzt.]

11.3.2 Das Tier wurde in den 60 Tagen vor dem Versand nicht gegen die Venezolanische
Pferdeenzephalomyelitis geimpft und der Versand erfolgte

(%) entweder[aus einem Land, dessen gesamtes Hoheitsgebiet wahrend mindestens zwei Jahren vor dem
Versanddatum frei von der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis war.]

(®) (°) oder [aus einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, der der Statusgruppe C oder D zugeordnet ist und
der mindestens die zwei Jahre vor dem Versanddatum frei von der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis war, und die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis tritt in den anderen
Teilen des Hoheitsgebiets auf; die Tiere wurden

(%) entweder [mindestens 60 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollstandigen  Erstimpfung und  einer  Auffrischungsimpfung gemaR  den
Herstellerangaben gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und war
mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschutzter Quarantane und in
diesem Zeitraum klinisch gesund, wobei seine taglich gemessene Kérpertemperatur
stets innerhalb des normalen physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in
demselben  Haltungsbetrieb, die einen Anstieg der taglich gemessenen
Kérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund einem Bluttest zur Virusisolierung
zum Nachweis der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden.]]

(%) oder [nicht gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und war mindestens
21 Tage in vektorgeschutzter Quarantdne und in diesem Zeitraum klinisch gesund,
wobei seine taglich gemessene Koérpertemperatur stets innerhalb des normalen
physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in demselben Haltungsbetrieb, die einen
Anstieg der taglich gemessenen Koérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund
einem Bluttest zur Virusisolierung zum Nachweis der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden; zudem wurde das zu versendende Tier
mit negativem Befund einem Diagnosetest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der auf einer Probe beruhte, die friihestens 14 Tage nach der Einstellung in
die vektorgeschutzte Quarantdne entnommen wurde, und blieb bis zum Versand vor
Vektorinsekten geschutzt;]]

(®) oder [einem Hamagglutinationshemmtest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der in demselben Labor und am selben Tag durchgefuhrt wurde anhand
von zwei im Abstand von 21 Tagen am ..o (Datum einfugen)
und am .............. (Datum einfigen) entnommen Proben, von denen die zweite in den
10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde, und bei dem der Antikérpertiter
nicht anstieg; zudem wurde das Tier mit negativem Befund einem RT-PCR-Test
(Reverse Transkriptase-Polymerase-Kettenreaktion) zum Nachweis des Genoms des
Virus der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis anhand einer Probe unterzogen,
die innerhalb der 48 Stunden vor dem Versand am ........................... (Datum einfigen)
entnommen wurde, und wurde vom Zeitpunkt der Probenahme fur den RT-PCR-Test bis
zum Verladen zum Versand durch eine Kombination aus der Anwendung zugelassener
Insektenabwehrmittel und Insektiziden auf dem Pferd und Desinsektisation der Stallung
und des Transportmittels vor Vektorangriffen geschitzt.]]

(®) (5) entweder [11.3.3 Das Tier wird aus Island versendet, das amtlich bescheinigt frei von Ansteckender Blutarmut der
Einhufer ist und wo es seit seiner Geburt dauerhaft gehalten wurde und nicht mit Equiden in Kontakt
gekommen ist, die aus anderen L&ndern nach Island verbracht wurden.]
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LAND Durchfuhr — Equiden
Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer
oder 3. as Tier wurde mit negativem Befund einem Agargel-Immundiffusionstes - oder Coggins-Tes
3) od 11.3.3 Das Ti de mit ti Befund ei A I-1 diffusionstest (ADIG- oder Coggins-Test;
oder einem ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer anhand einer Blutprobe unterzogen,
dieam ... (Datum einfugen) entnommen wurde, wobei dieses Datum innerhalb

(%) entweder [eines Zeitraums von 90 Tagen vor dem Versanddatum liegt.]]

(%) oder [eines Zeitraums von 30 Tagen vor dem Versanddatum aus einem der Statusgruppe D,
E oder F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, liegt.]]

(3 [11.3.4 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe B oder E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes oder aus Brasilien, China oder Thailand oder aus einem Land versendet, in dem in den

3 Jahren vor dem Versanddatum Falle von Rotz gemeldet wurden, und es wurde mit negativem

Befund einem Komplementbindungstest auf Rotz bei einer Serumverdinnung von 1:5 unterzogen,

durchgefiihrt anhand eineram ................ccocoeeeen, (Datum einfigen), d. h. in den 30 Tagen vor dem

Versanddatum, entnommenen Blutprobe.]

(®) () [I.3.5 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe C oder D zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes versendet; auRerdem

(®) entweder [wurden in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands
mindestens in den 2 Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Westlicher oder
Ostlicher Pferdeenzephalomyelitis amtlich gemeldet.]]

(%) oder [wurde das Tier mit einer vollstandigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung
geméaR den Herstellerangaben innerhalb von 6 Monaten und mindestens 30 Tage vor
dem Versanddatum mit einem Totimpfstoff gegen Westliche und Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis geimpft, wobei die letzte Impfungam ............................ (Datum
einfugen) erfolgte.]]

(®) oder [wurde das Tier mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschutzter
Quaranténe gehalten und wurde wahrend dieses Zeitraums durch dasselbe Labor und
am selben Tag Hamagglutinationshemmtests auf Westliche und Ostliche Pferde-
enzephalomyelitis unterzogen

(%) entweder [anhand einer Blutprobe, die am ....... (Datum einfigen), d. h. in den
10 Tagen vor dem Versanddatum, entnommen wurde, mit negativem
Befund.]]
(3) oder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 Tagenam ...
(Datum einfadgen) und am ...............cccoeeieiieenn. (Datum einfagen) entnommen
wurden, von denen die zweite in den 10 Tagen vor dem Versanddatum
entnommen wurde, und bei dem der Antikérpertiter nicht anstieg, und das
Tier wurde mehr als 6 Monate vor dem Versanddatum geimpft.]]
(®) [11.3.6. Das Tier wird aus einem der Statusgruppe G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines

Landes oder aus einem Land versendet, in dem in einem Zeitraum von mindestens 2 Jahren vor dem
Versanddatum Félle von Japanischer Enzephalitis bei Equiden amtlich gemeldet wurden, und das
Tier

(%) entweder [stammt aus einem Haltungsbetrieb, um den in einem Umkreis von mindestens 30 km in
den 21 Tagen vor dem Versanddatum keine Félle von Japanischer Enzephalitis
aufgetreten sind.]]

(®) oder [war mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter Quaranténe und
in diesem Zeitraum lag seine taglich gemessene Kérpertemperatur stets innerhalb des
normalen physiologischen Bereichs; zudem wurde es

(%) entweder [einem Hamagglutinationshemmtest oder einem Virusneutralisationstest auf
Japanische Enzephalitis unterzogen, der in demselben Labor und am selben
Tag durchgefihrt wurde anhand von zwei im Abstand von mindestens
TATAGEN @M oo (Datum
INFUGEN) UNA @M ..ot (Datum
einfiigen) entnommenen Blutproben, wobei die zweite innerhalb von
10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde und der Antikérpertiter
zwischen den beiden Proben nicht mehr als vierfach anstieg, und das Tier
blieb bis zum Versand vor Vektorinsekten geschutzt.]]]
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Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

(®) () entweder

() (°) oder

[.3.7

[.3.7

(%) oder [anhand einer nicht eher als 7 Tage nach Beginn der Isolierungam .................
(Datum einftigen) entnommenen Blutprobe mit negativem Befund einem IgM
Bindungs-ELISA-Test zum Nachweis von Antikérpern gegen das Virus der
Japanischen Enzephalitis unterzogen und blieb bis zum Versand vor
Vektorinsekten geschutzt.]]]

(®) oder [wurde mindestens 21 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollstéandigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung gemanr den Herstellerangaben
gegen Japanische Enzephalitis geimpft.]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest gemafR
Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und an demselben Tag
durchgefthrt wurde

(%) entweder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 bis 30 Tagen am ...............c............
(Datum einfiigen) und am (Datum  einfiigen)  entnommen
wurden, wobei die zweite Probe innerhalb von 10 Tagen vor dem Versanddatum
entnommen wurde:

(®) entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(%) oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(%) entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen eines
Erreger-ldentifizierungstests gemaR Anhang IV der Richtlinie
2009/156/EG.]]1]

(®) oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest geman
Kapitel 2.51 Nummer 2.4 der Normenempfehlungen zu
Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of
Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE
getestet, wobei der Antikérpertiter nicht mehr als zweifach
anstieg ]l

(®) oder [anhand einer Blutprobe, die am ............c..c.ccccoeeevenn. (Datum einfigen), d. h. in den
21 Tagen vor dem Versanddatum, entnommen wurde; zudem ist das Versandland oder der
Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich frei von der
Afrikanischen Pferdepest anerkannt und grenzt nicht an ein Land oder einen Teil des
Hoheitsgebiets eines Landes, in dem in den 2 Jahren vor dem Versanddatum Falle von
Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind.]]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet und

(%) entweder [wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und am selben Tag
anhand von zwei Blutproben durchgefuhrt wurde, die im Abstand von 21 bis 30 Tagen
am (Datum einfigen) und am ........... (Datum einfigen) entnommen
wurden, wobei die erste Probe spatestens 7 Tage nach der Einstellung in die
vektorgeschitzte Quarantdne und die zweite Probe innerhalb von 10 Tagen vor dem
Versanddatum entnommen wurden,

(3) entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(®) oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(%) entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen eines
Erreger-ldentifizierungstests gemal Anhang IV der Richtlinie
2009/156/EG.]11]

(%) oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest gemafn
Kapitel 2.51 Nummer 2.4 der Normenempfehlungen zu
Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of
Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE
getestet, wobei der Antikérpertiter nicht mehr als zweifach
anstieg ]l
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(%) oder [wurde einem serologischen Test und einem Erreger-ldentifizierungstests auf Afrikanische
Pferdepest gemaR Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG mit jeweils negativem Befund
unterzogen, wobei die Tests anhand einer Blutprobe durchgefihrt wurden, die spatestens
28 Tage nach dem Datum der Einstellung in die vektorgeschitzte Quarantédne und
innerhalb von 10 Tagen vor dem Versanddatum am ...................cccco.oo. (Datum einfugen)
entnommen wurde.]]

(®) oder [wurde einem Erreger-ldentifizierungstests auf Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang IV
der Richtlinie 2009/156/EG mit negativem Befund unterzogen, wobei der Test anhand einer
Blutprobe durchgefihrt wurde, die frihestens 14 Tage nach dem Datum der Einstellung in
die vektorgeschutzte Quarantéane und frihestens 72 Stunden vor dem Versanddatum am
....................................... (Datum einfiigen) entnommen wurde.]]

1.4 Erklérung zu den Transportbedingungen

(®) ®) entweder [Il.4.1 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des
Hoheitsgebiets eines Landes versendet, und es wurden Vorkehrungen getroffen, um es direkt und
nicht Uber einen Markt oder eine Sammelstelle in die Union zu beférdern, ohne dass es mit anderen
Equiden, die nicht mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser
Gesundheitsbescheinigung dargelegt sind, in Kontakt kommt.]

(®) (%) oder [I.4.1 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurden Vorkehrungen getroffen, um es direkt aus der vektorgeschitzten
Quaranténestation zu beférdern, ohne dass es mit anderen Equiden in Kontakt kommt, mit denen
keine Gesundheitsbescheinigung entweder fur die Einfuhr oder fir die zeitweilige Zulassung in die
Union oder fir die Durchfuhr durch die Union mitgefiihrt wird, und zwar

(%) entweder [unter vektorgeschitzten Bedingungen zum Flughafen, wobei Vorkehrungen betroffen
wurden, dass das Flugzeug zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen
Mittel gereinigt und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Abflug mit einem Sprihmittel
gegen Vektorinsekten behandelt wurde.]]

(%) oder unter vektorgeschitzten Bedingungen zu einem Seehafen in diesem Land oder Teil des
Hoheitsgebiets des Landes, wobei Vorkehrungen getroffen wurden, es in einem
Transportmittel zu beférdern, das direkt fir einen Hafen in der Union bestimmt ist, ohne
in einem Hafen in einem Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes anzulegen,
das nicht fur den Eingang von Equiden in die Union zugelassen ist. Die Boxen wurden
zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt
und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Ablegen mit einem Spruhmittel gegen
Vektorinsekten behandelt.]]

11.4.2 Es wurden Vorkehrungen getroffen und Uberprift, um jeglichen Kontakt mit anderen Equiden zu
verhindern, die in dem Zeitraum zwischen der Bescheinigung und dem Versand in die Union nicht
mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser Gesundheitsbescheinigung
dargelegt sind.

11.4.3 Die Transportmittel oder -container, in die das Tier verladen wird, wurden vor der Verladung mit
einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt und desinfiziert und sie
sind derart beschaffen, dass Exkremente, Urin, Einstreu und Futter wahrend des Transports nicht
nach auf3en gelangen kénnen.

I1.4.4 Der Equide wird nach ... (Name des Bestimmunglandes auflerhalb
der Union angeben) weiterreisen. Es wurden Vorkehrungen getroffen und die notwendigen
Tiergesundheitsbedingungen wurden bescheinigt, um sicherzustellen, dass das Tier die Union zlgig
durchféhrt.

1.5 Tierschutzerkldrung

Das im Feld |.28 beschriebene Tier wurde heute (') untersucht und als fur die geplante Verbringung transportféhig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schitzen.

Erlauterungen:
Teil I:

Feld 1.6: In der Union fur die Sendung verantwortliche Person
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Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer
Feld 1.8: Code des Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets des Versandlands gemaR Anhang | Spalte 3 der
Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.
Feld 1.15: Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und

O

A
¢
®
©

a)

b)

c)

d)

Feld .23: Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.
Feld 1.28: Art. Wahlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus, Equus asinus, Equus africanus, Equus hemionus,

Teil lI:

Diese Gesundheitsbescheinigung

sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrolistelle der Union dartber informieren.

Equus kiang, Equus quagga, Equus zebra oder Equus grevyi oder geben Sie eine etwaige Kreuzung dieser Arten
an.

Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfligen, durch den die Verknipfung
zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durch-
fuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das Identifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgeflhrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden
zustandigen Behdrde angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht. (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder bei einem registrierten Pferd am letzten Arbeitstag vor dem
Verladen des Tieres zum Versand in den Empféngermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Der Eingang dieser Tiere in die Union ist nicht gestattet, wenn die Tiere entweder vor dem Datum der Genehmigung der
Durchfuhr durch die Union aus dem jeweiligen Land oder Teil des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Nummer I1.1.1 oder
in einem Zeitraum verladen wurde, fur den Sperrmafnahmen der Union gegen den Eingang von Equiden aus diesem
Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands galten.

Code des Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets des Versandlands und Statusgruppe gemanr Anhang | Spalte
3 bzw. Spalte 5 der Durchfuihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Nichtzutreffendes streichen.
Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.
Angaben, die sich génzlich und ausschlieBlich auf eine Statusgruppe beziehen, die nicht die Statusgruppe ist, der das

Versandland oder der Teil seines Hoheitsgebietes zugeordnet ist, kdnnen ausgelassen werden, sofern die Nummerierung
der nachfolgenden Angaben beibehalten wird.

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empfangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das Tier in das Hoheitsgebiet der Union
gelangt und die veterindrmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

muss fur einen einzigen Empfanger bestimmt sein;

muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, mlssen sie ein
zusammenhéngendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,

wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin fiir die Durchfuhr von
Equiden durch die Union

Identifizierung des Tieres ()

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Der/die unterzeichnete Eigentimer/in (?) oder Vertreter/in des Eigentimers/der Eigentiimerin (%) des oben beschriebenen Tieres
erklart hiermit, dass

— das Tier
(%) entweder [wahrend mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum in ....................... (Name des Versandlands oder des
Teils des Hoheitsgebiets eines Versandlands einfugen) stand;]
(3 oder [ankamin ... (Name des Versandlands oder des Teils des Hoheitsgebiets eines Versandlands

einfiigen) wahrend der vorgeschriebenen Aufenthaltsdauer von mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum:]

Q) am ., (Datum einfagen) aus ................cccccoevenn (Name des Landes, aus dem das Tier in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfiigen)

b) am ..o (Datum einfigen) aus ................cccccovvenn (Name des Landes, aus dem das Tier in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfiigen)

C) AM oo (Datum einfigen) aus .............................. (Name des Landes, aus dem das Tier in das
Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte, einfigen);]

— das Tier wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiosen oder
kontagiésen Seuche leiden, die auf Equiden Ubertragbar ist;

— die Bedingungen fur den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemaB Nummer [.2 der mitgefUhrten
Gesundheitsbescheinigung fur das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Bedingungen fur den Transport gemaR Nummer 1.4 der mitgefiihrten Gesundheitsbescheinigung flr das Versandland oder
den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Beférderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Tieres auf allen Etappen der Reise
wirksam geschutzt werden kénnen.

— das Tier die Union voraussichtlich am ... (Datum einfitigen) an der Grenzstelle
(Bezeichnung und Ort der Ausgangskontrolistelle) verlassen wird.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (%) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin(®): ...........ccccooveeveeeceereen.

Datum: ... (TTMM/JIJII)

(")  Art: Wihlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus, Equus asinus, Equus africanus, Equus hemionus, Equus kiang, Equus quagga,
Equus zebra oder Equus grevyi oder geben Sie eine etwaige Kreuzung dieser Arten an.

Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfugen, durch den die Verkniipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemag Artikel 2 Buchstabe b der Durchfithrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tétowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefiihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zustadndigen Behdrde angegeben
werden.

Alter: Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht: (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®»  Nichtzutreffendes streichen.
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TEIL 2
Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr
Abschnitt A

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erkldrung fiir die Wiedereinfuhr registrierter Pferde in die Union nach
voriibergehender Ausfuhr fiir hochstens 30 Tage fiir Rennen, Turniere und kulturelle Veranstaltungen

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung |.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behorde
Tel.-Nr. 14  Zustandige 6riliche Behorde
1.5 Empféanger 1.6
Name
2 Anschrift
>
g Postleitzahl
(7] Tel.-Nr.
5
N
c
2|7 Ur ISO-Code 1.8  Ursprungs- Code [1.9 Bestimmungsland ISO-Code .10 Bestim- Code
=3 sprungs- region mungsregion
é land
= | | | | | |
E .11 Ursprungsort .12  Bestimmungsort
Name Zulassungshummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
1.13  Verladeort .14 Datum des Abtransports
1.15  Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug 0 Schiff (0 Eisenbahnwaggon [1
StraBenfahrzeug 1 Andere [ 117 CITES-Nr(n)
Kennzeichnung
Unterlagen-Bezugsnummer

.18 Beschreibung des Tieres 1.19  Warencode (HS-Code)
0101
120 Menge
1
1.21 .22 Anzahl Packstiicke
123 Plomben-/Containernummer 1.24

1.25 Bescheinigung ausgestellt fir:

registriertes Pferd O
1.26 127 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU ]

1.28 Identifizierung des Tieres

Art (wissenschaftliche  Identifizierungssystem Identifizierungs- Alter Geschlecht
Bezeichnung) nummer
Equus caballus
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 30 Tage
registriertes Pferd

Teil Il: Bescheinigung

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung II.b Lokale Bezugsnummer

Erklarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld 1.28 bezeichnete Tier
folgende Anforderungen erfulllt:

.11

I1.1.2

I1.1.3

I1.1.4

Es handelt sich um ein registriertes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe c der Durchfiihrungsverordnung (EU)
2018/659 der Kommission;

es wurde heute (') untersucht und fir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
es erflllt die Anforderungen gemarn den Nummern 1.1 bis I1.3 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftiche Erklarung mitgefihrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Pferds oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erkldrung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands und zum Versandbetrieb

Das Tier wird versendetaus ..................... (Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes
einfigen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der Ausstellung dieser
Bescheinigung den Code ..............c..ccconi. (?) hat und der StatuSrUPPE .........c.ooveveveeeeceeeee e @)

zugewiesen ist;

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieflich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis fir das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen
worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Beschéalseuche aufgetreten sind,;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Rotz aufgetreten sind.

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gem&aR den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7

Sperrmalnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitrdumen geman den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7

nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die SperrmaRnahmen fir folgende

Zeitrdume gelten:

() [11.1.4.1 bei Equiden mit Verdacht auf Beschalseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztmdglichen Kontakts mit einem Tier mit

Verdacht auf Beschélseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]
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Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 30 Tage

LAND registriertes Pferd
ll.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer
(®)[I.1.4.2  bei Rotz:
(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden getétet und beseitigt wurden;]
(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten getdtet und beseitigt wurden;]]
11.1.4.3 bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:
(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden;]
(%) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstandig
genesen sind;]
(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten geschlachtet wurden;]
I1.11.4.4 bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;
11.11.4.5 bei Stomatitis vesicularis:
(%) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]
(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]
11.11.4.6 bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;
11.11.4.7 bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.
I.1.5 Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektidse oder kontagiose Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.
1.2 Erkldarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr
11.2.1 Das Tier wurde eingefiihrtam ... (Datum einfiigen)
(%) entweder|[direkt aus dem EU-Mitgliedstaat ............................... (Name des EU-Mitgliedstaats einfigen).]
(%) oder [aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes ................. (Name des Landes
einfiigen) unter Bedingungen, die mindestens jenen der vorliegenden Bescheinigung entsprechen.]
11.2.2 Das Tier verlie® die Union vor weniger als 30 Tagen und war seit dem Verlassen der Union nie in einem Land
oder in einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes ('), das einer anderen Statusgruppe zugeordnet ist, und es
wurde unter tierarztlicher Aufsicht in Betrieben gehalten und in getrennten Stallungen untergebracht, ohne in
Kontakt mit Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen, aufer bei dem Rennen, dem Turnier
oder bei der kulturellen Veranstaltung.
1.3 Tierschutzerklérung
Das im Feld 1.28 beschriebene Tier wurde heute (') untersucht und als fir die geplante Verbringung transportfahig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schutzen.
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Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 30 Tage

LAND registriertes Pferd
Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

Erlduterungen:

Teil I:

Feld 1.8: Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Anhang | Spalte 3 der
Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Feld 1.15: Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und
sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrolistelle der Union dartber informieren.

Feld .23: Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.

Feld 1.28: Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfigen, durch den die Verkniupfung

Teil lI:

0

®

O
*

Diese Gesundheitsbescheinigung

a)

b)
<)

d)

zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durch-
fuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das |dentifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben. Zudem
muss die Nummer des mitgefihrten Tierpasses sowie der Name der beglaubigenden zustdndigen Behérde
angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht. (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder am letzten Arbeitstag vor dem Verladen des Tieres zum Versand in
den Empfangermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Die Wiedereinfuhr nach vorlbergehender Ausfuhr dieses registrierten Pferdes ist nicht gestattet, wenn das Tier entweder
vor dem Datum der Genehmigung der Wiedereinfuhr in die Union aus dem jeweiligen Land oder dem Teil des
Hoheitsgebiets des Landes geman Nummer 11.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurde, fir den Sperrmafnahmen der
Union gegen den Eingang von lebenden Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe gemaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Nichtzutreffendes streichen.

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empfangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das registrierte Pferd in das Hoheitsgebiet
der Union gelangt und die veterinarmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

muss fur einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, muissen sie ein
zusammenhangendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
fur die Wiedereinfuhr eines registrierten Pferdes nach voriibergehender Ausfuhr
fiir Rennen, Turniere und kulturelle Veranstaltungen

Identifizierung des Tieres (")

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Equus caballus

Der/die unterzeichnete Besitzer/in (?) oder Vertreter/in des Besitzers/der Besitzerin (?) des oben beschriebenen registrierten Pferdes
erklart hiermit, dass

— das Pferd
(%) entweder [vortbergehend aus der Union in das Versandland ausgefiihrt wurde, und zwar am ........................oc...co..... (Datum
einfugen), d. h. weniger als 30 Tage vor der Ausstellung dieser Erklarung;]
(3 oder [in das Versandland gelangte am ... (Datum einfdgen) aus ..............ccccooeieeeen. (Name des

Landes einftigen, aus dem das Pferd in das Versandland gelangte);]

— das Pferd wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiésen oder
kontagiosen Seuche leiden, die auf Equiden tbertragbar ist;

— die Beférderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Pferdes auf allen Etappen der Reise
wirksam geschutzt werden kénnen;

— die Bedingungen fir den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemal Nummer .2 der mitgefuhrten
Gesundheitsbescheinigung fiir das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (?) oder seines/ihres Vertreters bzw. seinerfinrer Vertreterin (3): ................c..........

(TTMMAJIII)

("y  Identifizierungssystem: Das Tier muss iber einen individuellen Code verfiigen, durch den die Verkniipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tétowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefiihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zusténdigen Behdrde angegeben
werden.

Alter: Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht: (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®»  Nichtzutreffendes streichen.

Abschnitt B

Muster der Gesundheitsbescheinigungen und der Erkldrungen fiir die Wiedereinfuhr registrierter Pferde in die Union
nach voriibergehender Ausfuhr fiir bestimmte Turniere oder Rennen

Kapitel 1

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erklarung fiir die Wiedereinfuhr registrierter Turnierpferde in die Union
nach voriibergehender Ausfuhr fiir einen Zeitraum von hochstens 90 Tagen zur Teilnahme an unter der Schirmherrschaft
der Internationalen Reiterlichen Vereinigung veranstalteten Pferdesportveranstaltungen
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(Probeveranstaltung in Vorbereitung auf die Olympischen Spiele, Olympische Spiele, Paralympische Spiele, Weltreiter-
spiele, Asienspiele, Amerikaspiele, Endurance World Cup in den Vereinigten Arabischen Emiraten)
LAND: Veterindarbescheinigung EU
.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behoérde
Tel.-Nr. l.4  Zustandige drtliche Behorde
1.5 Empféanger 1.6
2 Name
2 Anschrift
3
72} Postleitzahl
5 Tel.-Nr.
N
f=
8|7 Ur ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |1.9 Bestim- ISO-Code  1.10 Bestim- Code
S sprungs- region mungsland mungsregio
S land n
<
E 1111 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
Name Zulassungsnummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
1.13 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
1.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrollistelle
Flugzeugd  schiff 0 Eisenbahnwaggon 1
StraRenfahrzeug 0~ Andere O
Kennzeichnung 1.17 CITES-Nr(n).
Unterlagen-Bezugsnummer
1.18 Beschreibung des Tieres 1.19 Warencode (HS-Code)
0101
1.20 Menge
1
1.21 1.22 Anzahl Packsticke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24
1.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
registriertes Pferd |
1.26 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EUC]
1.28 Identifizierung des Tieres
Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem  Identifizierungsnummer Alter Geschlecht

Bezeichnung)
Equus caballus
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Turniere — registriertes Pferd

Teil Il: Bescheinigung

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b  Lokale Bezugsnummer

Erklarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld 1.28 bezeichnete Tier

.11

I.1.2

.13

I1.1.4

folgende Anforderungen erfullt:

Es handelt sich um ein registriertes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe ¢ der Durchfiihrungsverordnung (EU)
2018/659 der Kommission;

es wurde heute (') untersucht und fir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
es erfullt die Anforderungen geman den Nummern I1.1 bis 11.3 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftiche Erkldrung mitgefuhrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Pferds oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erkldrung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands und zum Versandbetrieb

Das Tier wird versendet aus ....(Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets
des Landes einfigen), ein Lan des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der
Ausstellung dieser Bescheinigung den Code ................. (%) hat und der Statusgruppe ............cccceeeveveveveenennnn. ®
zugewiesen ist.

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieBlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis fur das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen
worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Beschalseuche aufgetreten sind;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Rotz aufgetreten sind,;

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gemar den Nummern [1.1.4.1 bis 11.1.4.7
SperrmaBnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitrdumen geman den Nummern [1.1.4.1 bis 11.1.4.7
nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmalnahmen fur folgende

Zeitrdume gelten:

(%) [I.1.4.1  bei Equiden mit Verdacht auf Beschélseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztmdglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschalseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]
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Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage

LAND Bestimmte Turniere — registriertes Pferd
Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer
(®)[I1.1.42  beiRotz:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden getétet und beseitigt wurden;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten getétet und beseitigt wurden;]]

11.1.4.3 bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden;]

(%) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstandig
genesen sind;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

I.1.4.4 bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu

dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-

Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten

entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

1.1.4.5 bei Stomatitis vesicularis:

(%) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

11.11.46 bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und

Desinfektion der Raumlichkeiten;

I1.1.4.7 bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und

Desinfektion der Raumlichkeiten.

1.1.5 Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektiése oder kontagiése Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

1.2 Erkldarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

11.2.1 Das Tier wurde am (Datum einfigen) in das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets
des Versandlands eingefiihrt, und zwar

(%) entweder  [direkt aus dem EU-Mitgliedstaat .................cccooveveveieciciiiee (Name des EU-Mitgliedstaats
einfigen).]

(%) oder [aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes ... (Name
des Landes einfiigen) unter Bedingungen, die mindestens jenen der vorliegenden Bescheinigung
entsprechen.]

11.2.2 Das Tier verlief3 die Union
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Turniere — registriertes Pferd

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

1.3

Erlduterungen:

Teil I:

Feld 1.8:

Feld 1.15:

Feld 1.23:

(Y entweder [vor weniger als 30 Tagen und war seit dem Verlassen der Union nie in einem Land oder in einem
Teil des Hoheitsgebiets eines Landes ('), das/der einer anderen Statusgruppe zugeordnet ist, und
es wurde unter tierarztlicher Aufsicht in Betrieben gehalten und in getrennten Stallungen
untergebracht, ohne in Kontakt mit Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen,
auBer bei Turnieren, und hat teilggnommen an oder war zusammen mit Pferden in einem Stall
untergebracht, die teilnahmen an der LG Global Champions Tour

(%) entweder [in der GroRstadtregion Mexiko-Stadt, Mexiko;]]
(% und/oder [in Miami, Vereinigte Staaten von Amerika;]
(Y oder [in Shanghai, China.]]

(*) oder [vor weniger als 60 Tagen und war seit dem Verlassen der Union nie in einem Land oder in einem Teil
des Hoheitsgebiets eines Landes ('), das/der einer anderen Statusgruppe zugeordnet ist, und es
wurde unter tierarztlicher Aufsicht in Betrieben gehalten und in getrennten Stallungen untergebracht,
ohne in Kontakt mit Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen, auBer bei
Turnieren, und hat teilgenommen an oder war zusammen mit Pferden in einem Stall untergebracht,
die teilnahmen an

(%) entweder [den Asienspielen in ..................o.ococooeoereerinn. (Ort einfagen).]]
(®) oder [den Amerikaspielen in .............cccccoovviiiiiieeiin (Ort einfigen).]]
(®) oder [dem Endurance World Cup in den Vereinigten Arabischen Emiraten.]]

(Y oder [vor weniger als 90 Tagen und war seit dem Verlassen der Union nie in einem Land oder in einem Teil
des Hoheitsgebiets eines Landes ('), das/der einer anderen Statusgruppe zugeordnet ist, und es
wurde unter tierarztlicher Aufsicht in Betrieben gehalten und in getrennten Stallungen untergebracht,
ohne in Kontakt mit Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen, auRer bei
Turnieren, und hat teilgenommen an oder war zusammen mit Pferden in einem Stall untergebracht,
die teilnahmen an

(%) entweder [der Probeveranstaltung fur die Olympischen Spiele in ..................... (Ort einfigen).]]

(%) oder [den Olympischen Spielenin ..........ccccccoviieieniiiiiennns (Ort einfigen).]]

(%) oder [den Paralympischen Spielenin ... (Ort einfugen).]]

(%) oder [den Weltreiterspielen in ... (Ort einfigen).]]
Tierschutzerklérung

Das im Feld 1.28 beschriebene Tier wurde heute (') untersucht und als firr die geplante Verbringung transportféhig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schutzen.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Anhang | Spalte 3 der
Durchfthrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und
sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrollistelle der Union dartber informieren.

Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Turniere — registriertes Pferd

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

O

&

@)

®

a)

b)
c)

d)

Feld 1.28: Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfugen, durch den die Verknupfung

Teil Il

Diese Gesundheitsbescheinigung

zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durch-
fuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das |dentifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben. Zudem
muss die Nummer des mitgefiuhrten Tierpasses sowie der Name der beglaubigenden zustandigen Behdrde
angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht. (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder am letzten Arbeitstag vor dem Verladen des Tieres zum Versand in
den Empfangermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Die Wiedereinfuhr nach vorubergehender Ausfuhr dieses registrierten Pferdes ist nicht gestattet, wenn das Tier entweder
vor dem Datum der Genehmigung der Wiedereinfuhr in die Union aus dem jeweiligen Land oder dem Teil des
Hoheitsgebiets des Landes geman Nummer 11.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurde, fir den SperrmaRnahmen der
Union gegen den Eingang von Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe geméaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Nichtzutreffendes streichen.

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empféangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das registrierte Pferd in das Hoheitsgebiet
der Union gelangt und die veterinarmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

muss fur einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, mlssen sie ein
zusammenhangendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
fiir die Wiedereinfuhr eines registrierten Pferdes nach voriibergehender Ausfuhr fiir Turniere

Identifizierung des Tieres ()

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Equus caballus @ s s s e

Der/die unterzeichnete Besitzer/in (%) oder Vertreter/in des Besitzers/der Besitzerin (%) des oben beschriebenen registrierten Pferdes
erklart hiermit, dass

— das Pferd
(%) entweder [vortubergehend aus der Union in das Versandland ausgefiihrt wurde, und zwar am ............................... (Datum
einfiigen), d. h. weniger als 60 Tage (%) oder 90 Tage (?) vor der Ausstellung dieser Erklarung;]
(%) oder [in das Versandland gelangte am ........................... (Datum einfdgen) aus ............c.cccooeviveiieiieaienns (Name des

Landes einfligen, aus dem das Pferd in das Versandland gelangte);]

— das Pferd vortbergehend aus der Union ausgefuhrt wurde zur Teilnahme

(%) entweder [den ASIENSPIEIEN IN ..........ccocoviiiiieee e, (Ort einfiigen);]

(3 oder [den Amerikaspielen in ... (Ort einfugen);]

(%) oder [dem Endurance World Cup in den Vereinigten Arabischen Emiraten;]

(%) oder [der Probeveranstaltung fiir die Olympischen Spiele in ................. (Ort einftgen);]
(%) oder [den Olympischen Spielenin ..., (Ort einfugen);]

(%) oder [den Paralympischen Spielenin ... (Ort einfugen);]

(3 oder [den Weltreiterspielen in ............coccooiiiiiii (Ort einfiigen);]

(3 oder [der LG Global Champions Tour in
(%) entweder [der GroRstadtregion Mexiko-Stadt, Mexiko;]
(%) und/oder [Miami, Vereinigte Staaten von Amerika;]
(®) oder [Shanghai, China.]]

— das Pferd wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiésen oder
kontagiésen Seuche leiden, die auf Equiden Ubertragbar ist;

— die Bedingungen fur den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemaB Nummer [.2 der mitgefUhrten
Gesundheitsbescheinigung fiir das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Beforderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Pferds auf allen Etappen der Reise
wirksam geschitzt werden kénnen.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (%) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/inrer Vertreterin (?): .......
Datum: ... (TT/IMM/AJJJJ)

(")  Identifizierungssystem: Das Tier muss iiber einen individuellen Code verfugen, durch den die Verknipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemag Artikel 2 Buchstabe b der Durchfithrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tétowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefiihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zustédndigen Behdrde angegeben
werden.

Alter: Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht: (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®»  Nichtzutreffendes streichen.
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Kapitel 2

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erkldrung fiir die Wiedereinfuhr in die Union von registrierten Renn-
pferden nach voriibergehender Ausfuhr fiir einen Zeitraum von hdchstens 90 Tagen zur Teilnahme an bestimmten
Rennveranstaltungen in Australien, Kanada, den Vereinigten Staaten von Amerika, Hongkong, Japan, Singapur, den
Vereinigten Arabischen Emiraten oder Katar

(Internationale Gruppen-/Klassenrennen, Japan Cup, Melbourne Cup, Racing World Cup in Dubai, Hong Kong Interna-
tional Races)

LAND: Veterinarbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustéandige oberste Behorde
Tel-Nr. 1.4 Zustandige ortliche Behdrde
1.5 Empfanger 1.6
Name
2 Anschrift
=
=]
3 Postleitzahl
Sl Tel-Nr.
=1
N
c
217 Ur ISO-Code .8 Ur- Code|l.9 Bestimmungsland 1SO-Code  1.10 Bestim- Code
3 sprungsland sprungs- mungsregion
S ;
g region
= | | | | | |
E 111 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
Name Zulassungsnummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
1.13 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug D schiff 1  Eisenbahnwaggon 1
Strakenfahrzeug [1 Andere [1 117 CITES-Nr(n)
Kennzeichnung ’ )
Unterlagen-Bezugsnummer
1.18 Beschreibung des Tieres 1.19 Warencode (HS-Code)
0101
1.20 Menge
1
1.21 1.22 Anzahl Packstticke
123 Plomben-/Containernummer 1.24

.25 Bescheinigung ausgestellt fur:

registriertes Pferd a

1.26 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O

1.28 Identifizierung des Tieres

Art Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
(wissenschaftliche
Bezeichnung)
Equus caballus
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Rennen - registriertes Pferd

Teil Il: Bescheinigung

Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung ‘ Il.b  Lokale Bezugsnummer

Erklarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld 1.28 bezeichnete Tier
folgende Anforderungen erfullt:

.11

I.1.2

I.1.3

I1.1.4

Es handelt sich um ein registriertes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe c der Durchfiihrungsverordnung (EU)
2018/659 der Kommission;

es wurde heute (') untersucht und fir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
es erflllt die Anforderungen geman den Nummern 1.1 bis 11.3 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftiche Erklarung mitgefihrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Pferds oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erklarung zum Land oder Teil des Hoheitsgebiets des Landes und zum Versandbetrieb

Das Tier wird versendet aus ..............c...ccccoeeiennn (Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des
Landes einfiigen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der Ausstellung
dieser Bescheinigung den Code (%) hat und der Statusgruppe
zugewiesen ist.

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieRlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein Klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis flr das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen
worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Beschalseuche aufgetreten sind;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Rotz aufgetreten sind.

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gemaR den Nummern I1.1.4.1 bis 11.1.4.7
Sperrmalnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitrdumen geman den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7

nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmafnahmen fir folgende
Zeitrdume gelten:

(®)[I.1.4.1  bei Equiden mit Verdacht auf Beschélseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztmdglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschalseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration;]

(% und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Rennen - registriertes Pferd

ll.a Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

I1.1.5

1.2

1.2.1

G)[1.1.4.2

11.1.4.3

11.1.4.4

11.1.4.5

11.1.4.6

1.1.4.7

Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektiése oder kontagiése Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

Erkldrung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

Das Tier wurde am .................... (Datum einfugen) in das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands eingefihrt, und zwar

(%) entweder [direkt aus dem EU-Mitgliedstaat .................c.ccooeveennn. (Name des EU-Mitgliedstaats einfigen) zur

bei Rotz:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden get6tet und beseitigt wurden;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten getdtet und beseitigt wurden;]]

bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:
(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden:]

(%) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstédndig
genesen sind;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

bei Stomatitis vesicularis:
(%) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;

bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.

Teilnahme

(%) entweder [am Japan Cup.]

(*) oder [am Melbourne Cup.]

(*) oder [am Racing World Cup in Dubai.]

(%) oder [an den Hong Kong International Races.]
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LAND

Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage
Bestimmte Rennen - registriertes Pferd

ll.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

11.2.2

11.2.3

1.3

O

¢
@)

Erlduterungen:
Teil I:

Feld 1.8: Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Anhang | Spalte 3 der

Feld 1.15: Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und

Feld .23: Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.

Feld 1.28: Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfugen, durch den die Verknupfung

Teil lI:

(9 oder  [aus Australien (*), Kanada (%), den Vereinigten Staaten von Amerika (¥, Hongkong (%), Japan (%),
Singapur (%), den Vereinigten Arabischen Emiraten (%) oder Katar (%) zur Teilnahme an internationalen
Gruppen-/Klassenrennen im Versandland.]

Soweit feststellbar und auf der Grundlage der mit dieser Bescheinigung mitgefuhrten Erklarung des Besitzers/der
Besitzerin des Pferdes (*) oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin (*) war das Tier

— nicht fur mehr als 90 Tage — der in dieser Bescheinigung vorgesehene Tag der Rickkehr inbegriffen —
ununterbrochen auRerhalb der Union;

— nicht auBerhalb des Versandlands oder im Fall von internationalen Gruppen-/Klassenrennen nicht
auRerhalb von Australien, Kanada, den Vereinigten Staaten von Amerika, Hongkong, Japan, Singapur, den
Vereinigten Arabischen Emiraten oder Katar;

— unter tierarztlicher Aufsicht in Haltungsbetrieben und dabei in getrennten Stallungen untergebracht, ohne —
auler bei den Rennen — in Kontakt mit Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen.

Das Tier wurde unter Tiergesundheitsbedingungen in das Versandland verbracht, die den in dieser
Gesundheitsbescheinigung festgelegten Anforderungen zumindest gleichwertig sind.

Tierschutzerkldarung

Das im Feld |.28 beschriebene Tier wurde heute (') untersucht und als fur die geplante Verbringung transportfahig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schutzen.

Durchfthrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrollstelle der Union darUber informieren.

zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durchfih-
rungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das Identifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben. Zudem
muss die Nummer des mitgefuhrten Tierpasses sowie der Name der beglaubigenden zustdndigen Behorde
angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht: (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder am letzten Arbeitstag vor dem Verladen des Tieres zum Versand in
den Empféngermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Die Wiedereinfuhr nach vorubergehender Ausfuhr dieses registrierten Pferdes ist nicht gestattet, wenn das Tier entweder
vor dem Datum der Genehmigung der Wiedereinfuhr in die Union aus dem jeweiligen Land oder dem Teil des
Hoheitsgebiets des Landes gemar Nummer 11.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurde, fur den SperrmaRnahmen der
Union gegen den Eingang von lebenden Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe gemaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Nichtzutreffendes streichen.
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Wiedereinfuhr nach voriibergehender Ausfuhr fiir héchstens 90 Tage

LAND Bestimmte Rennen - registriertes Pferd

ll.a  Bezugsnr. der Bescheinigung I.Lb  Lokale Bezugsnummer

Diese Gesundheitsbescheinigung

a) muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empfangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das registrierte Pferd in das Hoheitsgebiet
der Union gelangt und die veterindrmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

b) muss fir einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
c) muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

d) muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, mulssen sie ein
zusammenhangendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin
Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
fur die Wiedereinfuhr eines registrierten Pferdes nach voriibergehender Ausfuhr fiir Rennen

Identifizierung des Tieres ()

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Equus caballus @ s s s e

Der/die unterzeichnete Besitzer/in (?) oder Vertreter/in des Besitzers/der Besitzerin (?) des oben beschriebenen registrierten Pferdes
erklart hiermit, dass

— das Pferd
(%) entweder [vorubergehend aus der Union in das Versandland ausgefiihrt wurde, und zwar am ... (Datum
einfugen), d. h. weniger als 90 Tage vor der Ausstellung dieser Erklarung;]
(%) oder [in das Versandland gelangte am ............................ (Datum einfdgen) aus ...........ccccccooveioiiiiiiiee e (Name

des Landes einfigen, aus dem das Pferd in das Versandland gelangte);]
— das Pferd vorubergehend aus der Union ausgefuhrt wurde zur Teilnahme
(%) entweder [am Japan Cup;]
(3 oder [am Melbourne Cup;]
(%) oder [am Racing World Cup in Dubai;]
(%) oder [an den Hong Kong International Races;]

(%) oder [an internationalen Gruppen-/Klassenrennen in Australien (%), Kanada (), den Vereinigten Staaten von
Amerika (%), Hongkong (%), Japan (?), Singapur (?), den Vereinigten Arabischen Emiraten (%) oder Katar (?) ;]

— das Pferd wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiésen oder
kontagiésen Seuche leiden, die auf Equiden Ubertragbar ist;

— die Bedingungen fir den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemal Nummer 1.2 der mitgefUhrten
Gesundheitsbescheinigung fur das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Beforderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Pferds auf allen Etappen der Reise
wirksam geschditzt werden kénnen.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (%) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/inrer Vertreterin (3): ......

Datum: ... (TT/IMM/JJIJJ)

("y  Identifizierungssystem: Das Tier muss iber einen individuellen Code verfiigen, durch den die Verkniipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tétowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zusténdigen Behdrde angegeben
werden.

Alter: Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht: (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®»  Nichtzutreffendes streichen.
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TEIL 3

Einfuhr

Abschnitt A

Muster der Gesundheitsbescheinigungen und der Erkldrung fiir die Einfuhr in die Union eines einzelnen registrierten
Pferdes, eines registrierten Equiden oder eines Zucht- und Nutzequiden

LAND: Veterindrbescheinigung EU
.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zusténdige oberste Behorde
Tel-Nr. 1.4 Zustandige ortliche Behorde
1.5 Empféanger 1.6
Name
g’ Anschrift
S
c
3 Postleitzahl
5 Tel.-Nr.
N
E 1.7 Ur- ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |19 Bestimmungsland [SO-Code 1.10 Bestim- Code
A sprungs- region mungsregion
c land
= | | | | |
E 111 Ursprungsort 112 Bestimmungsort
Name Zulassungsnummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
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Teil ll: Bescheinigung

Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung II.b  Lokale Bezugsnummer

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin bescheinigt, dass das in Feld 1.28 bezeichnete Tier
folgende Anforderungen erfullt:

11.1.1 Das Tier wird versendetaus .......................ocoo. (Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des
Landes einfiigen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der Ausstellung
dieser Bescheinigung den Code .......................... (3) hat und der StatusgrupPe .........ccveveeeeeeeeeeeeeeee e ®)
zugewiesen ist.

I1.1.2 In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieRlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

11.1.3 Das Tier wird aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein Klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis fir das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen
worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Beschalseuche aufgetreten sind,;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Rotz aufgetreten sind,;

() entweder [e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Stomatitis vesicularis aufgetreten

sind;]

(") oder [e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum Falle von Stomatitis vesicularis aufgetreten sind und

indem dem Tieram .................. (Datum einfagen), d. h. in den 21 Tagen vor dem Versanddatum,

Erklarung zur Tiergesundheit und zum Tierschutz

(") entweder[Es handelt sich um einen registrierten Equiden (kein Pferd) im Sinne des Artikels 2 Buchstabe ¢ der
Richtlinie 2009/156/EG;]

(") oder [Es handelt sich um ein registrietes Pferd im Sinne des Artikels 2 Buchstabe ¢ der
Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission;]

(") oder [Es handelt sich um einen Zucht- und Nutzequiden im Sinne von Artikel 2 Buchstabe e der Richtlinie
2009/156/EG;]

es stammt aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, aus dem die unter dem ersten
Gedankenstrich angegebene Equidenkategorie in die Union eingefuhrt werden darf;

es wurde heute (%) untersucht und fir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

es ist nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
es erflllt die Anforderungen gemarn den Nummern 1.1 bis I.5 dieser Bescheinigung;

mit ihm wird eine schriftliche Erklarung mitgefuhrt, die von dem Besitzer/der Besitzerin des Tieres oder
seinem/ihrem Vertreter bzw. seiner/ihrer Vertreterin unterzeichnet wurde.

Erkldrung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands und zum Versandbetrieb

eine Blutprobe enthommen wurde, die mit negativem Befund auf Antikdrper gegen das Virus der
Stomatitis vesicularis untersucht wurde

(") entweder [durch einen Virusneutralisationstest bei einer Serumverdinnung von 1:32.]]

(") oder [[durch einen ELISA-Test gemaR dem einschlagigen Kapitel der Normenempfehlungen
zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of Diagnostic Tests
and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE.]]
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I.1.4

I1.1.5

Das Tier stammt nicht aus einem Haltungsbetrieb, der aus den Griinden gemaR den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
SperrmaRnahmen unterliegt, und ist soweit bekannt in den Zeitrdumen geman den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
nicht mit Tieren aus solchen Haltungsbetrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmanahmen fir folgende
Zeitrdume gelten:

*1.1.41

*[1.1.4.2

11.1.4.3

11.1.4.4

11.1.4.5

I.1.4.6

1.1.4.7

Soweit bekannt ist das Tier in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektidse oder kontagiése Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

bei Equiden mit Verdacht auf Beschalseuche:

(") entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztméglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschélseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(") und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration;]

(") und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]

bei Rotz:
(") entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen

Equiden getdtet und beseitigt wurden;]

(") und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten getdtet und beseitigt wurden;]]

bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:

(") entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden;]

("y und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstédndig
genesen sind;]

(") und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

bei Stomatitis vesicularis:

(") entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(") und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;

bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.
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1.2

(") (°) oder

1.3

(") oder

() ) oder

(") entweder [l1.2.1 Das Tier wurde wahrend mindestens 90 Tagen vor dem Versanddatum oder, wenn das Tier weniger

(") entweder [l1.3.1 Das Tier wurde in dem Versandland nicht gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft und es liegen

Erklarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

als 90 Tage alt ist, seit Geburt oder, wenn das Tier innerhalb eines Zeitraums von 90 Tagen vor dem
Versanddatum direkt aus der Union eingefuhrt wurde, seit dem Eingang unter tieréarztlicher Aufsicht in
Betrieben gehalten, die sich in einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes
befinden, das/der

(") (®) entweder [der Statusgruppe A zugeordnet ist, und es wurde wahrend eines Zeitraums von mindestens
30 Tagen vor dem Versanddatum getrennt von Equiden gehalten, deren Gesundheitsstatus nicht
gleichwertig ist;]]

(" (®) oder [den Statusgruppen B, C, D oder G zugeordnet ist, und es wurde wahrend eines Zeitraums von
mindestens 30 Tagen vor dem Versanddatum unter tierarztlicher Aufsicht vor der Ausfuhr in
Isolierung gehalten, ohne mit Equiden in Kontakt zu kommen, deren Gesundheitsstatus nicht
gleichwertig ist;]]

(" (%) oder [der Statusgruppe E zugeordnet ist, und es wurde in einer gemaR Feld 1.11 als Ursprungsort
benannten zugelassenen Isolierstation geschitzt vor Vektorinsekten gehalten

(") entweder [wahrend eines Zeitraums von mindestens 40 Tagen vor dem Versanddatum.]]

(") oder [wahrend eines Zeitraums von mindestens 30 Tagen vor dem Versand aus den
Vereinigten Arabischen Emiraten.]]

.21 Das Tier wird aus einem Land versendet, von dem mindestens ein Teil des Hoheitsgebiets der
Statusgruppe F zugeordnet ist, und es wurde wahrend eines Zeitraums von mindestens 90 Tagen vor
dem Versanddatum oder, wenn es weniger als 90 Tage alt ist, seit Geburt unter tierarztlicher Aufsicht
in Betrieben gehalten, und wurde wahrend eines Zeitraums von mindestens 60 Tagen vor dem
Versanddatum oder, wenn das Tier innerhalb eines Zeitraums von 60 Tagen vor dem Versanddatum
direkt aus der Union eingefihrt wurde, seit dem Eintritt in dem unter Nummer 11.1.3 beschriebenen
Teil des Hoheitsgebiets gehalten, das gemaR dem Unionsrecht als frei von Afrikanischer Pferdepest
gilt, und es befand sich vor der Ausfuhr in Isolierung

(") entweder[in der zugelassenen vektorgeschiitzten Quarantanestation .................cccocoooieiiiiiieiiieeae (Name
der Quaranténestation einfiigen) fur mindestens 40 Tage vor dem Versanddatum vom (Datum
einfigen) bis zum ................... (Datum einfugen); es blieb dort mindestens ab zwei Stunden vor
Sonnenuntergang bis zwei Stunden nach Sonnenaufgang in dem vektorgeschutzten Bereich, wurde
unter amtstierérztlicher Aufsicht bewegt, nachdem vor dem Verlassen des Stalls
Insektenabwehrmittel zusammen mit einem Insektizid gegen Culicoides aufgetragen wurden, und
wurde dabei streng getrennt von nicht fur die Ausfuhr vorbereiteten Equiden gehalten, und zwar
unter Bedingungen, die mindestens jenen entsprechen, die fur die zeitweilige Zulassung oder
Einfuhren in die Union gelten.]]

(") oder [mindestens 14 Tage vor dem Versanddatum ununterbrochen in der zugelassenen vektorsicheren
Quaranténestation ....................... (Name der Quaranténestation einfiigen), wobei durch die
standige Uberwachung des Vektorschutzes die Abwesenheit von Vektoren in dem vektorgeschitzten
Teil der Quarantanestation sichergestellt werden konnte.]]

Erklérung zu den Impfungen und medizinischen Untersuchungen

keine Hinweise daruber vor, dass es vorher geimpft wurde.]
[1.3.1 Das Tier wurde gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft; diese Impfung wurde durchgefiihrt
(") entweder[mehr als 12 Monate vor dem Versanddatum.]]

(") oder [mehr als 60 Tage und weniger als 12 Monate vor dem Datum der Zulassung in das Land oder den
Teil des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Nummer [.1.3 Buchstabe a, aus dem es versendet
wird.]]

[1.3.1 Das Tier wurde aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde nicht mehr als 24 Monate und mindestens 40 Tage vor dem
Eintreffen in der vektorgeschitzten Quarantdne am ..o (Datum
einfugen) gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft, indem gem&R den Herstellerangaben ein
registrierter Impfstoff verabreicht wurde, der gegen die zirkulierenden Serotypen des Virus der
Afrikanischen Pferdepest schiitzt.]
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11.3.2

(" entweder [aus einem Land, dessen gesamtes Hoheitsgebiet wahrend mindestens zwei Jahren vor dem

() () oder

3.3

(") entweder

(") oder

(") oder

(") oder

Das Tier wurde in den 60 Tagen vor dem Versand nicht gegen die Venezolanische
Pferdeenzephalomyelitis geimpft und der Versand erfolgte

Versanddatum frei von der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis war.]

[aus einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, der der Statusgruppe C oder D zugeordnet ist
und der mindestens die zwei Jahre vor dem Versanddatum frei von der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis war, und die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis tritt in den anderen
Teilen des Hoheitsgebiets auf; die Tiere wurden

(") entweder [mindestens 60 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollsténdigen  Erstimpfung und  einer  Auffrischungsimpfung gemaR den
Herstellerangaben gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und
war mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschutzter Quarantane und
in diesem Zeitraum klinisch gesund, wobei seine taglich gemessene Kérpertemperatur
stets innerhalb des normalen physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in
demselben Haltungsbetrieb, die einen Anstieg der taglich gemessenen
Kérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund einem Bluttest zur Virusisolierung
zum Nachweis der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden.]]

(") oder [nicht gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und war mindestens
21 Tage in vektorgeschutzter Quarantane und in diesem Zeitraum klinisch gesund,
wobei seine taglich gemessene Kérpertemperatur stets innerhalb des normalen
physiologischen Bereichs lag und alle Equiden in demselben Haltungsbetrieb, die
einen Anstieg der taglich gemessenen Kérpertemperatur aufwiesen, mit negativem
Befund einem Bluttest zur Virusisolierung zum Nachweis der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden; zudem wurde das zu versendende Tier
mit negativem Befund einem Diagnosetest auf Venezolanische Pferdeenzephalo-
myelitis unterzogen, der auf einer Probe beruhte, die friihestens 14 Tage nach der
Einstellung in die vektorgeschitzte Quarantane entnommen wurde, und blieb bis zum
Versand vor Vektorinsekten geschitzt;]]

(") oder [einem Hamagglutinationshemmtest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der in demselben Labor und am selben Tag durchgefuhrt wurde anhand
von zwei im Abstand von 21 Tagen am ............cccccoooeeieviieiieieesies (Datum einftgen)
und am ..o (Datum einfiigen) entnommen Proben, von denen
die zweite in den 10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde, und bei
dem der Antikorpertiter nicht anstieg; zudem wurde das Tier mit negativem Befund
einem RT-PCR-Test (Reverse Transkriptase-Polymerase-Kettenreaktion) zum
Nachweis des Genoms des Virus der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis
anhand einer Probe unterzogen, die innerhalb der 48 Stunden vor dem Versand am
................................................ (Datum einfigen) entnommen wurde, und wurde vom
Zeitpunkt der Probenahme fir den RT-PCR-Test bis zum Verladen zum Versand durch
eine Kombination aus der Anwendung zugelassener Insektenabwehrmittel und
Insektizide auf dem Pferd und Desinsektisation der Stallung und des Transportmittels
vor Vektorangriffen geschitzt.]]

Bei dem Tier handelt es sich um einen unkastrierten mannlichen Equiden, der élter als 180 Tage ist
und

[aus einem Land versendet wird, in dem die Equine Virale Arteritis (EVA) eine anzeigepflichtige
Seuche ist, von der in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle amtlich gemeldet wurden.]]

[anhand einer Blutprobe, die am ............................ (Datum einfdgen), d. h. in den 21 Tagen vor dem
Versanddatum, entnommen wurde, mittels Virusneutralisationstest bei einer Serumverdiinnung von
1:4 mit negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]

[anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas, der am ...........ccccccovivvereene. (Datum einfligen)
d. h. in den 21 Tagen vor dem Versanddatum, gewonnen wurde, mittels Virusiso-lationstest,
Polymerasekettenreaktion (PCR) oder Echtzeit-PCR mit negativem Befund auf EVA untersucht
wurde.]]

[unter amtstierarztlicher Aufsicht am ... (Datum einfigen) mit einem von
der zustandigen Behérde zugelassenen Impfstoff gegen EVA geimpft wurde und gemaR den
Herstellerangaben regelmanig Auffrischungsimpfungen erhielt, wobei die Erstimpfung erfolgte
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(') oder

(") oder

(") entweder [I1.3.4

(') oder [1.3.4

(Y [11.3.5.

(") entweder [vor dem 1. Oktober 2018 an dem Tag, an dem eine Blutprobe entnommen wurde, die
anschlieRend mittels Virusneutralisationstest bei einer Serumverdinnung von 1:4 mit
negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]]

(") oder [vor dem 1. Oktober 2018 wahrend einer amtstierarztlich beaufsichtigten hdchstens
15-tagigen Quaranténe, die an dem Tag begann, an dem eine Blutprobe enthommen
wurde, die wahrend dieser Quarantane mittels Virusneutralisationstest bei einer
Serumverdinnung von 1:4 mit negativem Befund auf EVA untersucht wurde.]]]

(") oder [im Alter von 180 bis 270 Tagen wahrend einer amtstierérztlich beaufsichtigten
Quaranténe, wahrend der das Tier einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen
wurde, der bei einer Serumverdiunnung von 1:4 einen negativen Befund ergab oder der
am gleichen Tag von demselben Labor anhand von zwei Blutproben, die in einem
Abstand von mindestens 10 Tagen entnommen wurden, durchgefihrt wurde und stabile
oder abnehmende Titer ergab.]]]

(') oder [nachdem das Tier einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen wurde, der bei
einer Serumverdiunnung von 1:4 einen negativen Befund ergab und anhand einer
Blutprobe durchgefihrt wurde, die frihestens 7 Tage nach Beginn einer
ununterbrochenen Quarantadne entnommen wurde, deren Dauer 21 Tage ab der
Impfung betrug.]]]

(") oder [im Alter von 180 bis 250 Tagen, nachdem das Tier einem Virusneutralisationstest auf
EVA unterzogen wurde, der bei einer Serumverdinnung von 1:4 einen negativen
Befund ergab oder der am gleichen Tag von demselben Labor anhand von zwei
Blutproben, die in einem Abstand von mindestens 14 Tagen entnommen wurden,
durchgefihrt wurde und stabile oder abnehmende Titer ergab.]]]

[mit negativem Befund einem Virusisolationstest, einer Polymerasekettenreaktion (PCR) oder einer
Echtzeit-PCR auf EVA unterzogen wurde anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas, der
nach einer Blutprobe dieses Tieres gewonnen wurde, dieam ....................... (Datum einfiigen), d. h
in den 6 Monaten vor dem Versanddatum, entnommen worden war und bei einem
Virusneutralisationstest auf EVA bei einer Serumverdinnung von mindestens 1:4 einen positiven
Befund ergeben hatte.]]

[zuvor positiv auf Antikérper gegen das Virus der Equinen Arteritis getestet wurde oder gegen EVA
geimpft wurde, und

a) innerhalb von 6 Monaten vor dem Versanddatum an zwei aufeinanderfolgenden Tagen
einer Testpaarung mit mindestens zwei Stuten unterzogen wurde, die wéhrend der 7 Tage
davor und mindestens der 28 Tage danach in Isolation gehalten wurden und bei denen
anhand einer zum Zeitpunkt der Testpaarung und einer mindestens 28 Tage danach
entnommenen Blutprobe zwei serologische Tests auf EVA mit negativem Befund bei einer
Serumverdinnung von 1:4 durchgefihrt wurden, und

b) anhand einer 21 Tage vor dem Versanddatum am ... (Datum einfigen) entnommenen
Blutprobe einem Virusneutralisationstest auf EVA unterzogen wurde und zwar:

(") entweder [mit positivem Befund bei einer Serumverdiinnung von mindestens 1:4;]]
(") oder [mit negativem Befund bei einer Serumverdinnung von 1:4;]]

Das Tier wird aus Island versendet, das amtlich bescheinigt frei von Ansteckender Blutarmut der
Einhufer ist und wo es seit seiner Geburt dauerhaft gehalten wurde und nicht mit Equiden in Kontakt
gekommen ist, die aus anderen Landern nach Island verbracht wurden.]

Das Tier wurde mit negativem Befund einem Agargel-Immundiffusionstest (ADIG- oder Coggins-Test)
oder einem ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer anhand einer Blutprobe unterzogen,
die innerhalb eines Zeitraums von 30 Tagen vor dem Versanddatum am ...............ccccoceeoenen. (Datum
einftigen) entnommen wurde.]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe B, D oder E zugeordneten Land oder Teil des
Hoheitsgebiets eines Landes oder aus China oder Thailand oder aus einem Land versendet, in dem
in den 3 Jahren vor dem Versanddatum Faélle von Rotz gemeldet wurden, und es wurde mit
negativem Befund einem Komplementbindungstest auf Rotz bei einer Serumverdinnung von
1:5 unterzogen, durchgefiihrt anhand eineram .................. (Datum einfigen), d. h. in den
30 Tagen vor dem Versanddatum, entnommenen Blutprobe.]
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() [1.3.6.

(G137

(3.8

Bei dem Tier handelt es sich um einen unkastrierten mannlichen oder um einen weiblichen Equiden,
der élter als 270 Tage ist; es wurde aus einem der Statusgruppe B, D, E oder F zugeordneten Land
oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes oder aus China oder Thailand oder aus einem Land
versendet, in dem in den 2 Jahren vor dem Versanddatum Félle von Beschéalseuche gemeldet
wurden, und es wurde mit negativem Befund einem Komplementbindungstest auf Beschalseuche bei
einer Serumverdunnung von 1:5 unterzogen, durchgefithrt anhand eineram ...
(Datum einfagen), d. h. in den 30 Tagen vor dem Versanddatum, entnommenen Blutprobe, und es
wurde mindestens wahrend der 30 Tage vor und nach dem Tag der Probenahme nicht zu
Zuchtzwecken verwendet;]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe C oder D zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes versendet; auRerdem

(") entweder [wurden in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands
mindestens in den 2 Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Westlicher oder
Ostlicher Pferdeenzephalomyelitis amtlich gemeldet.]]

(") oder [wurde das Tier mit einer vollstandigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung
gemaR den Herstellerangaben innerhalb von 6 Monaten und mindestens 30 Tage vor
dem Versanddatum mit einem Totimpfstoff gegen Westliche und Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis geimpft, wobei die letzte Impfung am ... (Datum
einfugen) erfolgte.]]

(') oder [wurde das Tier mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschutzter
Quaranténe gehalten und wurde wahrend dieses Zeitraums durch dasselbe Labor
Hamagglutinationshemmtests auf Westliche und Ostliche Pferdeenzephalomyelitis

unterzogen

(") entweder [anhand einer Blutprobe, die am ............c.ccccoeooveveiiieceeeeieceeee (Datum
einfigen), d. h. in den 10 Tagen vor dem Versanddatum, entnommen
wurde, mit negativem Befund.]]]

(") oder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 Tagenam ...............

(Datum einfiigen) und am ...................... (Datum einfigen) entnommen
wurden, wobei letztere innerhalb der 10 Tage vor dem Versanddatum
entnommen wurde und kein Anstieg des Antikorpertiters festzustellen
war, und das Tier wurde mehr als 6 Monate vor dem Versanddatum
geimpft.]]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe G zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes oder aus einem Land versendet, in dem in den letzten zwei Jahren Félle von Japanischer
Enzephalitis bei Equiden amtlich gemeldet wurden, und das Tier

(") entweder [stammt aus einem Haltungsbetrieb, um den in einem Umkreis von mindestens 30 km
mindestens in den 21 Tagen vor dem Versanddatum keine Falle von Japanischer
Enzephalitis aufgetreten sind.]]

(") oder [war mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter Quarantane und
in diesem Zeitraum lag seine taglich gemessene Korpertemperatur stets innerhalb des
normalen physiologischen Bereichs; zudem wurde es

(") entweder [einem Hamagglutinationshemmtest oder einem Virusneutralisationstest
auf Japanische Enzephalitis unterzogen, der in demselben Labor und am
selben Tag durchgefuhrt wurde anhand von zwei im Abstand von
mindestens 14 Tagen am (Datum einfigen)
und am ... (Datum einftigen)
entnommenen  Blutproben, wobei die zweite innerhalb von
10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde und der
Antikérpertiter zwischen den beiden Proben nicht mehr als vierfach
anstieg, und das Tier blieb bis zum Versand vor Vektorinsekten

geschutzt.]]]
(") oder [anhand einer nicht eher als 7 Tage nach Beginn der Isolierung
amM (Datum einfidgen) entnommenen Blutprobe mit

negativem Befund einem IgM Bindungs-ELISA-Test zum Nachweis von
Antikérpern gegen das Virus der Japanischen Enzephalitis unterzogen
und blieb bis zum Versand vor Vektorinsekten geschutzt.]]]

(") oder [wurde mindestens 21 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollstandigen  Erstimpfung und  einer  Auffrischungsimpfung gemaR  den
Herstellerangaben gegen Japanische Enzephalitis geimpft.]]
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(") (%) entweder [11.3.9.

(") (°) oder

[1.3.9.

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet, und es wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest gemafn
Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und an demselben Tag
durchgefuhrt wurde

(") entweder [anhand von zwei Blutproben, die im Abstand von 21 bis 30 Tagenam ...
(Datum einfiigen) undam ......................... (Datum einftigen) entnommen wurden, wobei
die zweite Probe innerhalb von 10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurde:

(") entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(") oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(') entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen
eines Erreger-ldentifizierungstests gemaR Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG.]11]

(') oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest
geman Kapitel 2.5.1 Nummer 2.4 der Normenempfehlungen
zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere
(Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial
Animals) der OIE getestet, wobei der Antikérpertiter nicht
mehr als zweifach anstieg.]]]]

(") oder [anhand einer Blutprobe, die am ... (Datum einfagen), d. h. in den 21 Tagen
vor dem Versanddatum, entnommen wurde; zudem ist das Versandland oder der Teil
des Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich frei von der Afrikanischen
Pferdepest anerkannt und grenzt nicht an ein Land, in dem in den vorangegangenen
2 Jahren Falle von Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind.]]

Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet und

(") entweder [wurde einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und am selben Tag
anhand von zwei Blutproben durchgefihrt wurde, die im Abstand von 21 bis 30 Tagen

... (Datum einfadgen) und am (Datum einftgen)

entnommen wurden, wobei die erste Probe spatestens 7 Tage nach der Einstellung in

die vektorgeschutzte Quarantdne und die zweite Probe innerhalb von

10 Tagen vor dem Versanddatum entnommen wurden,

(") entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(") oder [mit einem positiven Befund bei der ersten Probe und

(") entweder [einem negativen Befund bei der zweiten Probe im Rahmen
eines Erreger-ldentifizierungstests geman Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG.]]1]

(") oder [beide Proben wurden in einem Virusneutralisationstest
gemaR Kapitel 2.5.1 Nummer 2.4 der Normenem-
pfehlungen zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fir
Landtiere (Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for
Terrestrial Animals) der OIE getestet, wobei der
Antikorpertiter nicht mehr als zweifach anstieg.]]]]

(") oder [wurde einem serologischen Test und einem Erreger-ldentifizierungstests auf
Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG mit jeweils
negativem Befund unterzogen, wobei die Tests anhand einer Blutprobe durchgefuhrt
wurden, die spéatestens 28 Tage nach dem Datum der Einstellung in die
vektorgeschutzte Quarantane und innerhalb von 10 Tagen vor dem Versanddatum am
....................... (Datum einfiigen) entnommen wurde.]]

(") oder [wurde einem Erreger-ldentifizierungstests auf Afrikanische Pferdepest gemaR Anhang
IV der Richtlinie 2009/156/EG mit negativem Befund unterzogen, wobei der Test anhand
einer Blutprobe durchgefuhrt wurde, die frihestens 14 Tage nach dem Datum der
Einstellung in die vektorgeschitzte Quaranténe und friihestens 72 Stunden vor dem
Versanddatumam ......................... (Datum einfiigen) entnommen wurde.]]
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1.4 Erklérung zu den Transportbedingungen
(") entweder [I1.4.1 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe A, B, C, D, E oder G zugeordneten Land oder Teil des

() ) oder

1.5

Teil I:

Feld 1.8:

Feld 1.15:

Feld 1.23:
Feld 1.28:

Erlduterungen:

Hoheitsgebiets eines Landes versendet, und es wurde direkt und nicht Uber einen Markt oder eine
Sammelstelle in die Union beférdert, ohne dass es mit anderen Equiden, die nicht mindestens den
Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser Gesundheitsbescheinigung dargelegt sind, in
Kontakt kommt.]

[I1.4.1 Das Tier wird aus einem der Statusgruppe F zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines
Landes versendet und es wird direkt aus der vektorgeschitzten Quarantanestation beférdert, ohne
dass es mit anderen Equiden in Kontakt kommt, mit denen keine Gesundheitsbescheinigung
entweder fur die Einfuhr oder fur die zeitweilige Zulassung in die Union mitgefthrt wird, und zwar

(") entweder [unter vektorgeschitzten Bedingungen zum Flughafen, wobei Vorkehrungen betroffen
wurden, dass das Flugzeug zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen
Mittel gereinigt und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Abflug mit einem Spruhmittel
gegen Vektorinsekten behandelt wurde.]]

(") oder unter vektorgeschitzten Bedingungen zu einem Seehafen in diesem Land oder Teil des
Hoheitsgebiets des Landes, wobei Vorkehrungen getroffen wurden, es in einem
Transportmittel zu beférdern, das direkt flr einen Hafen in der Union bestimmt ist, ohne
in einem Hafen in einem Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes anzulegen,
das nicht fur den Eingang von Equiden in die Union zugelassen ist. Die Boxen wurden
zuvor mit einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt
und desinfiziert sowie unmittelbar vor dem Ablegen mit einem Spruhmittel gegen
Vektorinsekten behandelt.]]

11.4.2 Es wurden Vorkehrungen getroffen und Uberprift, um jeglichen Kontakt mit anderen Equiden zu
verhindern, die in dem Zeitraum zwischen der Bescheinigung und dem Versand in die Union nicht
mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser Gesundheitsbescheinigung
dargelegt sind.

11.4.3 Die Transportmittel oder -container, in die das Tier verladen wird, wurden vor der Verladung mit
einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt und desinfiziert und sie
sind derart beschaffen, dass Exkremente, Urin, Einstreu und Futter wahrend des Transports nicht
nach auflen gelangen kénnen.

Tierschutzerklérung

Das im Feld 1.28 beschriebene Tier wurde heute (?) untersucht und als fir die geplante Verbringung transportféhig
befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um seine Gesundheit und sein Wohlbefinden auf allen Etappen
der Reise wirksam zu schutzen.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Anhang | Spalte 3 der
Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und
sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrolistelle der EU dartber informieren.

Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.

Art. Wahlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus, Equus asinus, Equus africanus, Equus hemionus,
Equus kiang, Equus quagga, Equus zebra oder Equus grevyi oder geben Sie eine etwaige Kreuzung dieser Arten
an.

Identifizierungssystem:. Das Tier muss uber einen individuellen Code verflgen, durch den die Verknipfung
zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durch-
fuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann. Das |dentifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefiihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden
zustandigen Behorde angegeben werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht:. (M = méannlich, W = weiblich, K = kastriert).
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O
A

@)

®

©)

a)

c)

d)

Teil I

Diese Gesundheitsbescheinigung

Nichtzutreffendes streichen.

Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens oder bei einem registrierten Pferd am letzten Arbeitstag vor dem
Verladen des Tieres zum Versand in den Empféangermitgliedstaat in der Union ausgestellt werden.

Die Einfuhr dieses Equiden ist nicht gestattet, wenn das Tier entweder vor dem Datum der Genehmigung der Einfuhr
eines einzelnen registrierten Equiden oder eines Zucht- und Nutzequiden in die Union aus dem jeweiligen Land oder dem
Teil des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Nummer I1.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurde, fur den
Sperrmafinahmen der Union gegen den Eingang von lebenden Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil
des Hoheitsgebiets des Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe gemaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Angaben, die sich ganzlich und ausschlieRlich auf eine Statusgruppe beziehen, die nicht die Statusgruppe ist, der das
Versandland oder der Teil seines Hoheitsgebietes zugeordnet ist, kdnnen ausgelassen werden, sofern die Nummerierung
der nachfolgenden Angaben beibehalten wird.

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empfangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem das Tier in das Hoheitsgebiet der Union
gelangt und die veterinarmedizinischen Grenzkontrollen durchlauft;

muss fur einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, mulssen sie ein
zusammenhéngendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
fiir den Eingang eines Equiden in die Union

Identifizierung des Tieres (")

Art (wissenschaftliche |dentifizierungssystem |dentifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Der/die unterzeichnete Eigentimer/in (%) oder Vertreter/in des Eigentumers/der Eigentimerin () des oben beschriebenen Tieres
erklart hiermit, dass

— das Tier

(?) entweder [wahrend eines Zeitraums von mindestens 90 Tagen vor dem Versanddatum oder, wenn das Tier weniger als 90
Tage alt ist, seit Geburt in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands stand;]

(%) oder [wéhrend der vorgeschriebenen Aufenthaltsdauer von mindestens 90 Tagen vor dem Versanddatum aus einem
Mitgliedstaat der Union in das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands gelangte;]

— das Tier wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen ist, die an einer infektiésen oder
kontagiésen Seuche leiden, die auf Equiden ubertragbar ist;

— die Bedingungen fur den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemaR Nummer 1.2 der mitgeflhrten
Gesundheitsbescheinigung fur das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Bedingungen flr den Transport gemaR Nummer I.4 der mitgefuhrten Gesundheitsbescheinigung flir das Versandland oder
den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Beférderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Tieres auf allen Etappen der Reise
wirksam geschutzt werden kénnen.

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (%) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/inrer Vertreterin (3): ............c.cccocovevenn.

Datum: ... (TT/MM/JJJIJ)

(") Art: Wahlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus, Equus asinus, Equus africanus, Equus hemionus, Equus kiang, Equus quagga,
Equus zebra oder Equus grevyi oder geben Sie eine etwaige Kreuzung dieser Arten an.

Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfiigen, durch den die Verkniipfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument geman Artikel 2 Buchstabe b der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefiihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zusténdigen Behdrde angegeben
werden.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht. (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(® Nichtzutreffendes streichen.
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Abschnitt B

Muster der Gesundheitsbescheinigung und der Erkldrung fiir die Einfuhr von Sendungen von Hausequiden zur Schlach-
tung in die Union

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behdrde
1.4 Zustandige 6rtliche Behérde
Tel.-Nr.
1.5 Empfanger 1.6
Name
2 Anschri
5 nschrift
k-]
=
[
¢£ Postleitzahl
3 Tel.-Nr.
c
2 |17 Ursprungs- 1SO-Code 1.8 Ursprungs- Code |[l.9 Bestimmungsland [ISO-Code [.10 Bestim- Code
oy land region mungsregion
c
3 | | | |
E 1.11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
Name Zulassungsnummer Name
Anschrift Anschrift
Postleitzahl
1.13 Verladeort .14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel .16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug 1 Schiff 1 Eisenbahnwaggon [
StraRenfahrzeug 0 Andere (1 117 CITES-Nr(n).
Kennzeichnung
Unterlagen-Bezugsnummer
1.18 Beschreibung der Tiere 1.19 Warencode (HS-Code)
0101
1.20 Menge
1.21 1.22 Anzahl Packsttcke
123 Plomben-/Containernummer 1.24
1.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
Schlachtung O
1.26 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O
1.28 Identifizierung der Tiere
Art (wissenschaftliche  Identifizierungssystem Identifizierungs- Alter Geschlecht
Bezeichnung) nummer
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Teil ll: Bescheinigung

Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung II.b Lokale Bezugsnummer

Erklarung zur Tiergesundheit, zum Tierschutz und zur Genusstauglichkeit

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierdrztin bescheinigt, dass die in Feld 1.28 bezeichneten
Tiere folgende Anforderungen erflllen:

.11

I.1.2

I.1.3

(®) entweder

(°) oder

I1.1.4

Es handelt sich um Schlachtequiden im Sinne von Artikel 2 Buchstabe d der Richtlinie 2009/156/EG;

sie wurden heute (") untersucht und fir frei von klinischen Anzeichen einer Krankheit und eindeutigen Anzeichen
eines Befalls mit Ektoparasiten befunden;

sie sind nicht zur Schlachtung im Rahmen eines nationalen Seuchentilgungsprogramms bestimmt;
sie erfullen die Anforderungen gemafR den Nummern I1.1 bis |.5 dieser Bescheinigung;

mit ihnen wird eine schriftiche Erklarung mitgefuhrt, die von dem Besitzer der Tiere oder seinem Vertreter
unterzeichnet wurde.

Erklarung zum Drittland oder zum Teil des Hoheitsgebiets des Drittlands und zum Versandbetrieb

Die Tiere werden versendet aus ..., (Name des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets
des Landes einftugen), ein Land oder Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, das/der zum Zeitpunkt der
Ausstellung dieser Bescheinigung den Code (?) hat und der Statusgruppe ... . ®
zugewiesen ist.

In dem Versandland sind die nachstehenden Krankheiten anzeigepflichtig: Afrikanische Pferdepest,
Beschélseuche (Trypanosoma equiperdum), Rotz (Burkholderia mallei), Pferdeenzephalomyelitis (alle Formen
einschlieBlich der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis), Ansteckende Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis, Tollwut und Milzbrand.

Die Tiere werden aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes versendet,

a) das/der als pferdepestfrei gemaR der Richtlinie 2009/156/EG gilt und in dem kein klinischer,
serologischer (bei nichtgeimpften Tieren) oder epidemiologischer Nachweis flr das Auftreten von
Afrikanischer Pferdepest wahrend der beiden Jahre vor dem Versanddatum vorliegt und in dem im
Verlauf der 12 Monate vor dem Versanddatum keine Impfungen gegen diese Krankheit vorgenommen

worden sind;

b) in dem in den beiden Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Venezolanischer
Pferdeenzephalomyelitis aufgetreten sind;

c) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Félle von Beschalseuche aufgetreten sind;

d) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Rotz aufgetreten sind;

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum keine Falle von Stomatitis vesicularis aufgetreten
sind;]

[e) in dem in den 6 Monaten vor dem Versanddatum Félle von Stomatitis vesicularis aufgetreten sind und
indemam ... (Datum einftgen), d. h. in den 21 Tagen vor dem Versanddatum, jedem

Tier eine Blutprobe entnommen wurde, die mit negativem Befund auf Antikérper gegen das Virus der
Stomatitis vesicularis untersucht wurde

(%) entweder [durch einen Virusneutralisationstest bei einer Serumverdiinnung von 1:32]]

(%) oder [durch einen ELISA-Test gemaR dem einschlagigen Kapitel der Normenempfehlungen
zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of Diagnostic Tests
and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE.]]

Die Tiere stammen nicht aus Haltungsbetrieben, die aus den Grinden geman den Nummern 11.1.4.1 bis 11.1.4.7
SperrmaBnahmen unterliegen, und sind soweit bekannt in den Zeitrdumen gemaR® den Nummern 11.1.4.1 bis
11.1.4.7 nicht mit Tieren aus solchen Betrieben in Kontakt gekommen, wobei die Sperrmafnahmen fir folgende
Zeitrdume gelten:
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Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung I.b  Lokale Bezugsnummer

I1.1.5

1.2

1.2.1

*[1.1.41

".1.42

11.1.4.3

11.1.4.4

11.1.4.5

1.1.4.6

11.1.4.7

Soweit bekannt sind die Tiere in den 15 Tagen vor dem Versanddatum nicht mit infizierten Equiden oder Equiden,
bei denen eine infektiose oder kontagiose Seuche vermutet wird, in Kontakt gekommen.

Erklarung zum Aufenthalt und zur Isolierung vor der Ausfuhr

Die Tiere wurden in den 90 Tagen vor dem Versanddatum oder, wenn sie weniger als 90 Tage alt sind, seit
Geburt unter tierarztlicher Aufsicht in Betrieben in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des
Versandlands gehalten, und sie werden aus einem Land oder einem Teil des Hoheitsgebiets eines Versandlands
versendet, das/der

(%) entweder [der Statusgruppe A zugeordnet ist, und sie wurden wahrend eines Zeitraums von mindestens

bei Equiden mit Verdacht auf Beschalseuche:

(%) entweder [6 Monate ab dem Datum des letzten oder letztméglichen Kontakts mit einem Tier mit
Verdacht auf Beschélseuche oder mit einem mit Trypanosoma equiperdum infizierten
Tier;]

(%) und/oder [bei Hengsten bis zum Zeitpunkt der Kastration:]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]]

bei Rotz:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten oder mit positivem Befund auf den
Erreger Burkholderia mallei oder auf Antikérper gegen diesen Erreger untersuchen
Equiden getétet und beseitigt wurden;]

(®) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten getétet und beseitigt wurden;]]

bei allen Formen der Pferdeenzephalomyelitis:

(%) entweder [6 Monate ab dem Tag, an dem die erkrankten Tiere geschlachtet wurden:]

(%) und/oder [6 Monate ab dem Tag, an dem die an den Viren, die West-Nil-Fieber, Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis oder Westliche Pferdeenzephalomyelitis hervorrufen,
erkrankten Tiere gestorben sind, aus dem Betrieb entfernt wurden oder vollstéandig
genesen sind;]

(%) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empfanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Ansteckender Blutarmut der Einhufer: nachdem die infizierten Tiere geschlachtet wurden bis zu
dem Zeitpunkt, an dem bei den verbleibenden Equiden in dem Betrieb bei einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) anhand von zwei im Abstand von 3 Monaten
entnommenen Blutproben ein negativer Befund erzielt wurde;

bei Stomatitis vesicularis:
(®) entweder [6 Monate ab dem letzten Fall;]

(®) und/oder [30 Tage ab dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und Desinfektion der
Raumlichkeiten, nachdem alle Tiere empféanglicher Arten geschlachtet wurden;]

bei Tollwut: 30 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten;

bei Milzbrand: 15 Tage ab dem letzten Fall und dem Zeitpunkt des Abschlusses der Reinigung und
Desinfektion der Raumlichkeiten.

30 Tagen vor dem Versanddatum getrennt von Equiden gehalten, deren Gesundheitsstatus nicht
gleichwertig ist.]
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(®) oder [den Statusgruppen B, C oder D zugeordnet ist, und sie wurden wahrend eines Zeitraums von
mindestens 30 Tagen vor dem Versanddatum unter tierarztlicher Aufsicht vor der Ausfuhr in
Isolierung gehalten, ohne mit Equiden in Kontakt zu kommen, deren Gesundheitsstatus nicht
gleichwertig ist.]
(®) oder [der Statusgruppe E zugeordnet ist, und sie wurden wahrend eines Zeitraums von mindestens
40 Tagen vor dem Versanddatum in einer zugelassenen lIsolierstation gemaR Feld 1.11
geschitzt vor Vektorinsekten gehalten.]
1.3 Erklarung zu den Impfungen und medizinischen Untersuchungen

(%) entweder

(%) oder

[11.3.1

[1.3.1

11.3.2

(%) entweder

() () oder

(®) ) entweder [11.3.3

(%) oder

[1.3.3

G)[11.3.4

Die Tiere wurden in dem Versandland nicht gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft und es
liegen keine Hinweise daruber vor, dass sie vorher geimpft wurden.]

Die Tiere wurden gegen die Afrikanische Pferdepest geimpft, diese Impfung wurde mehr als
12 Monate vor dem Versand durchgefihrt.]]

Die Tiere wurden in den 60 Tagen vor dem Versand nicht gegen die Venezolanische
Pferdeenzephalomyelitis geimpft und der Versand erfolgte

[aus einem Land, dessen gesamtes Hoheitsgebiet wahrend mindestens zwei Jahren vor dem
Versanddatum frei von der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis war.]

[aus einem Teil des Hoheitsgebiets eines Landes, der der Statusgruppe C oder D zugeordnet
ist und der mindestens die zwei Jahre vor dem Versanddatum frei von der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis war, und die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis tritt in den
anderen Teilen des Hoheitsgebiets auf; die Tiere wurden

(%) entweder [mindestens 60 Tage und héchstens 12 Monate vor dem Versanddatum mit einer
vollstdndigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung gemaR den
Herstellerangaben gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft
und waren mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter
Quarantédne und in diesem Zeitraum klinisch gesund, wobei ihre taglich
gemessene Korpertemperatur stets innerhalb des normalen physiologischen
Bereichs lag und alle Equiden in demselben Haltungsbetrieb, die einen Anstieg
der taglich gemessenen Kérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund
einem Bluttest zur Virusisolierung zum Nachweis der Venezolanischen
Pferdeenzephalomyelitis unterzogen wurden.]]

(%) oder [nicht gegen die Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis geimpft und waren
mindestens 21 Tage vor dem Versanddatum in vektorgeschitzter Quarantane
und in diesem Zeitraum Kklinisch gesund, wobei ihre téglich gemessene
Kérpertemperatur stets innerhalb des normalen physiologischen Bereichs lag und
alle Equiden in demselben Haltungsbetrieb, die einen Anstieg der taglich
gemessenen Koérpertemperatur aufwiesen, mit negativem Befund einem Bluttest
zur Virusisolierung zum Nachweis der Venezolanischen Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen wurden; zudem wurden die zu versendenden Tiere mit negativem
Befund einem Diagnosetest auf Venezolanische Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, der auf einer Probe beruhte, die frihestens 14 Tage nach der
Einstellung in die vektorgeschitzte Quarantane entnommen wurde, und blieben
bis zum Versand vor Vektorinsekten geschitzt.]]

Die Tiere werden aus lIsland versendet, das amtlich bescheinigt frei von Ansteckender
Blutarmut der Einhufer ist und wo sie seit ihrer Geburt dauerhaft gehalten wurden und nicht mit
Equiden in Kontakt gekommen sind, die aus anderen L&ndern nach Island verbracht wurden.]

Die Tiere wurden mit jeweils negativem Befund einem Agargel-Immundiffusionstest (ADIG-
oder Coggins-Test) oder einem ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer anhand
von Blutproben unterzogen, die innerhalb von 21 Tagen vor dem Versanddatum am .................
(Datum einfagen) entnommen wurden.]

Die Tiere werden aus einem der Statusgruppe B, D oder E zugeordneten Land oder Teil
des Hoheitsgebiets eines Landes oder aus einem Land versendet, in dem in den 3 Jahren
vor dem Versanddatum Félle von Rotz gemeldet wurden, und sie wurden einem
Komplementbindungstest auf Rotz mit jeweils negativem Befund bei einer Serumverdiunnung
von 1:5 unterzogen, durchgefuhrt anhand von in den 21 Tagen vor dem Versanddatum
am .. (Datum einfiigen) entnommenen Blutproben.]
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G135

G ) 11.36

G eymaz

Bei den Tieren handelt es sich um unkastrierte mannliche oder um weibliche Equiden, die éalter als
270 Tage sind; sie wurden aus einem der Statusgruppe B, D oder E zugeordneten Land oder Teil des
Hoheitsgebiets eines Landes oder aus einem Land versendet, in dem in den 2 Jahren vor dem
Versanddatum Falle von Beschélseuche gemeldet wurden, und sie wurden mit jeweils negativem
Befund einem Komplementbindungstest auf Beschélseuche bei einer Serumverdiunnung von
1:5 unterzogen, durchgefihrt anhand von am ... (Datum einfiigen),
d. h. binnen 21 Tagen vor dem Versanddatum entnommenen Blutproben;]

Die Tiere werden aus einem der Statusgruppe C oder D zugeordneten Land oder Teil des
Hoheitsgebiets eines Landes versendet; aulRerdem

(%) entweder [wurden in dem Versandland oder Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands in den
2 Jahren vor dem Versanddatum keine Falle von Westlicher oder Ostlicher
Pferdeenzephalomyelitis amtlich gemeldet.]]

(®) oder [wurden die Tiere mit einer vollstdndigen Erstimpfung und einer Auffrischungsimpfung
geman den Herstellerangaben innerhalb von 6 Monaten und mindestens 30 Tage vor
dem Versanddatum mit einem Totimpfstoff gegen Westliche und Ostliche
Pferdeenzephalomyelitis geimpft, wobei die letzte Impfung am ... (Datum
einftigen) erfolgte.]]

(®) oder [wurden die Tiere mindestens 21 Tage lang vor Vektorinsekten geschutzt gehalten und
wurden wahrend dieses Zeitraums am (Datum einfugen)
Hamaglutinationshemmtests auf Westliche und stliche Pferdeenzephalomyelitis
unterzogen, und zwar

(%) entweder [anhand einer Blutprobe jedes Tieres in der Sendung, die am ...................
(Datum einfugen), d. h. in den 10 Tagen vor dem Versanddatum,
entnommen wurde, mit jeweils negativem Befund.]]]

(%) oder [anhand von zwei Blutproben jedes Tieres in der Sendung, die im Abstand
von mindestens 21 Tagen am ............ccoceveeenne (Datum einfiigen) und
AM (Datum einfiigen) entnommen wurden, wobei
letztere innerhalb der 10 Tage vor dem Versanddatum entnommen wurde
und kein Anstieg der Antikorpertiter festzustellen war, und die Tiere
wurden mehr als 6 Monate vor dem Versand geimpft.]]]

Die Tiere werden aus einem der Statusgruppe E zugeordneten Land oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Landes versendet und sie wurden einem serologischen Test auf Afrikanische Pferdepest
gemal Anhang IV der Richtlinie 2009/156/EG unterzogen, der von demselben Labor und am selben
Tag durchgefihrt wurde

(%) entweder [anhand von zwei Blutproben jedes Tieres in der Sendung, die im Abstand von 21 bis
30 Tagenam ........cccoceeeviueeeenns (Datum einfgen) und am .............cccceeeeeiieeiineen, (Datum
einftigen) entnommen wurden, wobei die zweite Probe in den 10 Tagen vor dem
Versanddatum entnommen wurde,

(®) entweder [jeweils mit negativem Befund.]]]
(%) oder [mit positivem Befund bei der ersten Probe und

(%) entweder [jeweils negativem Befund bei der zweiten Probe im Rahmen
eines Erreger-ldentifizierungstests gemal’ Anhang IV der
Richtlinie 2009/156/EG.]]]]

(%) oder [die beiden Proben jedes Tieres in der Sendung wurden
in einem Virusneutralisationstest gemar Kapitel 2.5.1
Nummer 2.4 der Normenempfehlungen zu Untersuchungs-
methoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of Diagnostic
Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE getestet,
wobei der Antikorpertiter nicht mehr als zweifach anstieg.]]]]

(®) oder [ieweils mit negativem Befund anhand einer Blutprobe jedes Tieres in der Sendung,
dieam ... (Datum einftgen), d. h in den 10 Tagen vor dem
Versanddatum, entnommen wurde; zudem ist das Versandland oder der Teil des
Hoheitsgebiets des Versandlands von der OIE als amtlich frei von der Afrikanischen
Pferdepest anerkannt und grenzt nicht an ein Land, in dem in den vorangegangenen
2 Jahren Falle von Afrikanischer Pferdepest aufgetreten sind.]]
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1.4

(%) entweder

(®) oder

1.6

Teil I:

Feld 1.8:

Feld 1.15:

Feld 1.23:
Feld 1.28:

Erlduterungen:

Erkldrung zu den Transportbedingungen

[11.4.1 Es wurden Vorkehrungen getroffen und Uberpruft, um sicherzustellen, dass die Tiere direkt und nicht
Uber einen Markt oder eine Sammelstelle geman Artikel 7 Absatz 1 der Richtlinie 2009/156/EG und
ohne dass sie mit anderen Equiden in Kontakt kommen, die nicht fir den Eingang in die Union
zugelassen sind, zu einem Schlachthof im Hoheitsgebiet der Union beférdert werden.]]

[1.4.1 Es wurden Vorkehrungen getroffen und Uberpruft, um sicherzustellen, dass die Tiere vor ihrer
Verbringung zu einem Schlachthof im Hoheitsgebiet der Union nur einen einzigen zugelassenen
Markt oder eine einzige zugelassene Sammelstelle geméaR Artikel 7 Absatz 1 der Richtlinie
2009/156/EG in demselben Mitgliedstaat passieren, von wo sie direkt in den Schlachthof
weiterbeférdert werden, ohne dabei mit anderen Equiden in Kontakt zu kommen, die nicht fur den
Eingang in die Union zugelassen sind.]

11.4.2 Es wurden Vorkehrungen getroffen und Uberpruft, um jeglichen Kontakt mit anderen Equiden zu
verhindern, die in dem Zeitraum zwischen der Bescheinigung und dem Versand in die Union nicht
mindestens den Gesundheitsanforderungen entsprechen, die in dieser Gesundheitsbescheinigung
dargelegt sind.

11.4.3 Die Transportmittel oder -container, in die die Tiere verladen werden, wurden vor der Verladung mit
einem im Versanddrittland amtlich zugelassenen Desinfektionsmittel gereinigt und desinfiziert und sie
sind derart beschaffen, dass Exkremente, Urin, Einstreu und Futter wahrend des Transports nicht
nach auen gelangen kénnen.

Tierschutzerkldrung

Die im Feld .28 beschriebenen Tiere wurden heute (') untersucht und als fur die geplante Verbringung
transportfahig befunden und es wurden Vorkehrungen getroffen, um ihre Gesundheit und ihr Wohlbefinden auf
allen Etappen der Reise wirksam zu schitzen.

Genusstauglichkeitsbescheinigung

Die im Feld 1.28 beschriebenen Tiere haben weder Stilbene oder Stoffe mit thyreostatischer Wirkung noch Stoffe
mit &strogener, androgener oder gestagener Wirkung oder p-Agonisten auBer zur therapeutischen oder
tierztichterischen Behandlung gemaR Artikel 1 Absatz 2 Buchstaben b und c der Richtlinie 96/22/EG erhalten.

Die Garantien zu lebenden Equiden gemaR dem Ruckstandstberwachungsplan, der gemaR Artikel 29 der
Richtlinie 96/23/EG vorgelegt und genehmig wurde, sind gewéhrleistet.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes gemaR Anhang | Spalte 3 der
Durchfuhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Zulassungsnummer (Eisenbahnwaggons/Container und LKW), Flugnummer (Flugzeug) oder Name (Schiff) und
sonstige Informationen angeben. Im Fall des Entladens und Umladens muss der Absender die
Eingangsgrenzkontrollstelle der Union dartber informieren.

Containernummer und (ggf.) Plombennummer angeben.

Art. Wahlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus, Equus asinus oder Equus caballus x Equus
asinus.

Identifizierungssystem: Jedes der Tiere muss Uber einen individuellen Code verfiigen, durch den die Verkntipfung
zwischen dem Tier und dem Identifizierungsdokument hergestellt werden kann. Das Identifizierungssystem (z. B.
Ohrmarke, Tatowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Alter. Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.

Geschlecht. (M = mannlich, W = weiblich, K = kastriert).
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Teil lI:

(") Die Bescheinigung muss am Tag des Verladens der Tiere zum Versand in den Empfangermitgliedstaat in der Union

&

@)

*

©

Diese Gesundheitsbescheinigung

a)

b)
<)

d)

ausgestellt werden.

Die Einfuhr dieser Schlachtequiden ist nicht gestattet, wenn die Tiere entweder vor dem Datum der Genehmigung der
Einfuhr von lebenden Schlachtequiden in die Union aus dem jeweiligen Land oder Teil des Hoheitsgebiets des Landes
geman Nummer I1.1.1 oder in einem Zeitraum verladen wurden, fur den Sperrmafnahmen der Union gegen den Eingang
von Equiden aus diesem Versandland oder aus diesem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands galten.

Code des Landes oder des Teils des Hoheitsgebiets des Landes und Statusgruppe geméaR Anhang | Spalte 3 bzw.
Spalte 5 der Durchfhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission.

Nichtzutreffendes streichen.
Angabe streichen, wenn die Erklarung unter Nummer 11.1.3 fur das gesamte Versandland gilt.

Angaben, die sich ganzlich und ausschlieBlich auf eine Statusgruppe beziehen, die nicht die Statusgruppe ist, der das
Versandland oder der Teil seines Hoheitsgebietes zugeordnet ist, kbnnen ausgelassen werden, sofern die Nummerierung
der nachfolgenden Angaben beibehalten wird.

muss mindestens in einer Sprache abgefasst werden, die der Bescheinigungsbefugte versteht, sowie in einer der
Amtssprachen des Empféangermitgliedstaats und des Mitgliedstaats, in dem die Tiere in das Hoheitsgebiet der Union
gelangen und die veterindrmedizinischen Grenzkontrollen durchlaufen;

muss fir einen einzigen Empfanger bestimmt sein;
muss Unterschrift und Stempel tragen, die sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung unterscheiden;

muss aus einem einzigen Blatt Papier bestehen; wenn mehrere Seiten erforderlich sind, mlssen sie ein
zusammenhéngendes Ganzes bilden und untrennbar durch Seitenzahlen und eine Gesamtseitenzahl verbunden sein,
wobei die Bezugsnummer der Bescheinigung auf jeder Seite oben vermerkt ist und die Blatter zusammengeheftet und
abgestempelt sind.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Erkldrung des Besitzers/der Besitzerin oder seines/ihres Vertreters bzw. seiner/ihrer Vertreterin
zum Eingang von Sendungen von lebenden Schlachtequiden in die Union

Identifizierung der Tiere (")

Art (wissenschaftliche Identifizierungssystem Identifizierungsnummer Alter Geschlecht
Bezeichnung)

Der/die unterzeichnete Eigentimer/in (%) oder Vertreter/in des Eigentimers/der Eigentimerin (%) der oben beschriebenen Tiere erklart
hiermit, dass

— die Tiere mindestens 90 Tage vor dem Versanddatum in dem Versandland oder dem Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands
standen;

— die Tiere wahrend der 15 Tage vor dem Versanddatum nicht mit Tieren in Kontakt gekommen sind, die an einer infektiésen oder
kontagiésen Seuche leiden, die auf Equiden Ubertragbar ist;

— die Bedingungen fur den Aufenthalt und die Isolierung vor der Ausfuhr gemaRl Nummer [1.2 der mitgefuhrten
Gesundheitsbescheinigung fur das Versandland oder den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Bedingungen fur den Transport gemaR Nummer 1.4 der mitgefihrten Gesundheitsbescheinigung flr das Versandland oder
den Teil des Hoheitsgebiets des Versandlands eingehalten werden;

— die Beférderung in einer Art und Weise erfolgt, dass Gesundheit und Wohlbefinden des Tieres auf allen Etappen der Reise
wirksam geschitzt werden kénnen.

— die Tiere versendet werden

(?) entweder [direkt vom Versandbetrieb in den Bestimmungsschlachthof, ohne in Kontakt mit anderen Equiden mit einem
niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen.]

(%) oder [nur Gber einen einzigen zugelassenen Markt oder eine einzige zugelassene Sammelstelle gemanR Artikel 7
Absatz 1 der Richtlinie 2009/156/EG vom Versandbetrieb in den Bestimmungsschlachthof beférdert werden, ohne
in Kontakt mit anderen Equiden mit einem niedrigeren Gesundheitsstatus zu kommen.]

Name und Adresse des Besitzers/der Besitzerin (?) oder seines/inres Vertreters bzw. seiner/inrer Vertreterin (?): ............c........

Datum: ... (TTMM/JIJII)

(") Art: Wahlen Sie eine der nachfolgenden Arten: Equus caballus oder Equus asinus, oder geben Sie eine etwaige Kreuzung dieser Arten an.
Identifizierungssystem: Das Tier muss Uber einen individuellen Code verfiigen, durch den die Verknupfung zwischen dem Tier und dem
Identifizierungsdokument gemaR Artikel 2 Buchstabe b der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission hergestellt werden kann.
Das Identifizierungssystem (z. B. Ohrmarke, Tétowierung, Brandzeichen, Transponder) und die Anbringungsstelle am Tier sind anzugeben.

Wenn mit dem Tier ein Tierpass mitgefihrt wird, sollte dessen Nummer sowie der Name der beglaubigenden zusténdigen Behdrde angegeben
werden.

Alter: Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) angeben.
Geschlecht: (M = ménnlich, W = weiblich, K = kastriert).
(®»  Nichtzutreffendes streichen.
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TEIL 4

Erlduterungen zu der Bescheinigung

a)

b)

)

d)

€)

Die Gesundheitsbescheinigungen werden von der zustdndigen
Behdrde des Ausfuhrlandes geméR dem Muster in Anhang Il Teil 1, 2
oder 3 entsprechend dem Layout des Musters fir die betreffenden
Tiere ausgestellt.

Sie enthalten (in der im Muster vorgegebenen Reihenfolge) die fir das
betreffende Land verlangten amtlichen Bestatigungen sowie
gegebenenfalls die fir das Ausfuhrland oder den Teil des
Hoheitsgebiets dieses Landes verlangten zusétzlichen Garantien.

Wenn aus dem Muster der Gesundheitsbescheinigung hervorgeht,
dass bestimmte Teile gegebenenfalls zu streichen sind, kann der/die
Bescheinigungsbefugte nicht zutreffende Passagen durchstreichen, mit
seinen/ihren Initialen versehen und stempeln, oder die entsprechenden
Passagen werden vollstandig aus der Gesundheitsbescheinigung
entfernt.

Fir Tiere, die aus einem einzigen Gebiet gemaR Anhang | Spalten 2
und 4 ausgefiilhrt und in ein und demselben Eisenbahnwaggon,
Lastkraftwagen, Flugzeug oder Schiff an ein und denselben
Bestimmungsort beférdert werden, ist eine einzige, separate
Gesundheitsbescheinigung auszustellen.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung besteht aus einem
einzelnen Blatt oder, falls mehr Text erforderlich ist, aus mehreren
Blattern, die alle ein zusammenhdngendes, untrennbares Ganzes
bilden miissen.

Die Gesundheitsbescheinigung wird in mindestens einer der
Amtssprachen des EU-Mitgliedstaats, an dessen Eingangs-
grenzkontrollstelle die Sendung zur Verbringung in die Union gestellt
wird, und in mindestens einer Amtssprache des Bestim-
mungsmitgliedstaats in der EU ausgestellt. Diese EU-Mitgliedstaaten
konnen jedoch die Ausstellung der Gesundheitsbescheinigung in der
Amtssprache eines anderen EU-Mitgliedstaats zulassen, wobei
gegebenenfalls eine amtliche Ubersetzung beiliegen muss.

Werden der Gesundheitsbescheinigung zwecks Identifizierung der zur
Sendung gehérenden Tiere (Aufstellung gemadR Feld 1.28 der
Mustergesundheitsbescheinigung) weitere Blatter beigefiigt, so gelten
auch diese als Teil des Bescheinigungsoriginals, wenn jede einzelne
Seite mit Unterschrift und Stempel des/der bescheinigungsbefugten
amtlichen Tierarztes/Tierdrztin versehen ist.

9)

h)

Umfasst die  Gesundheitsbescheinigung,  einschlieRlich
zusétzlicher Aufstellungen gemé&R Buchstabe f, mehrere
Seiten, weist jede Seite am Seitenende die Nummerierung
LSeite ... (Seitenzahl) von ... (Gesamtseitenzahl)* und am
Seitenanfang die von der zusténdigen Behorde zugeteilte
Bezugsnummer der Bescheinigung auf.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung muss innerhalb
von 24 Stunden vor dem Verladen der Sendung oder bei
registrierten Pferden am letzten Arbeitstag vor dem Verladen
zur Ausfuhr in die Union ausgefiillt und unterzeichnet werden.
Dabei tragen die zustidndigen Behérden des Ausfuhrlandes
dafir Sorge, dass die angewandten Bescheinigungs-
vorschriften den diesbeziiglichen Vorschriften der Richtlinie
96/93/EG des Rates (') gleichwertig sind.

Unterschrift und Stempel des amtlichen Tierarztes/der
amtlichen Tierdrztin missen sich farblich von der Druckfarbe
der Bescheinigung unterscheiden. Diese Anforderung gilt auch
fiir Stempel, bei denen es sich nicht um Prégestempel oder
Wasserzeichen handelt.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung muss die Sendung
bis zur Eingangsgrenzkontrollstelle der Union begleiten.

Die Bezugsnummer der Bescheinigung geméag den Feldern 1.2
und Il.a in der Mustergesundheitsbescheinigung ist von der
zustandigen Behorde des Ausfuhrlandes zu vergeben.

(") ABI.L13vom 16.1.1997, S. 28.
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ANHANG 111

MUSTERGESUNDHEITSBESCHEINIGUNGEN FUR DEN EINGANG VON EQUIDENSPERMA,
-EIZELLEN UND -EMBRYONEN IN DIE UNION
TEIL 1
Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sperma
Abschnitt A

MUSTER 1 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Sperma von Equiden, das nach
dem 30. September 2014 gemidf der Richtlinie 92/65/EWG entnommen und von einer zugelassenen Besamungsstation
versendet wurde, aus der das Sperma stammt

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behérde
Tel-Nr. I4 Zustandige ortliche Behorde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
o Name Name
E] Anschrift Anschrift
T
8 Postleitzahl Postleitzahl
5 Tel.-Nr. Tel.-Nr.
N
3
€ |1.7  Ursprungs- ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |1.9 Bestimmungsland |SO-Code .10 Bestimmungs- Code
2 land region region
< | | | | | |
= .11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
- Besamungsstation (1 Besamungsstation (] Haltungsbetrieb (1
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
113 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
1.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrolistelle
Flugzeug [0 Schiff (1 Eisenbahnwaggon [
StraRenfahrzeug [l Andere [ 17
Kennzeichnung '
Unterlagen-Bezugsnummer
1.18 Beschreibung der Ware 1.19 Warencode (HS-Code)
0511 99 85
1.20 Menge
1.21 1.22 Anzahl Packstlicke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24
.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
klinstliche Reproduktion
1.26 Fiir Durchfuhr durch die EU in ein Drittland [ 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU [
Drittland ISO-Code
1.28 Identifizierung der Waren
Art (wissenschaftliche Angaben zum Spender Datum der Entnahme Menge
Bezeichnung)
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Teil Il: Bescheinigung

LAND

Equidensperma — Abschnitt A

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin des Ausfuhrlandes (3) .......................

bescheinigt hiermit Folgendes:

1.1

1.2

1.3

Gesundheitsinformationen Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

Die Besamungsstation (%), in der das vorstehend bezeichnete Sperma zur Ausfuhr in die Union entnommen,
aufbereitet und gelagert wurde, ist von der zusténdigen Behérde zugelassen und wird von dieser Uberwacht, wie
in Anhang D Kapitel | Abschnitt | Nummer 1 und Kapitel | Abschnitt || Nummer 1 der Richtlinie 92/65/EWG (%)
festgelegt.

Waéhrend eines Zeitraums ab 30 Tage vor dem Datum der ersten Entnahme des oben genannten Spermas und
bis zu dem Datum, an dem das frische oder gekuhlte Sperma versendet wurde, bzw. bis zum Ablauf des
30-tagigen Lagerzeitraums fur tiefgefrorenes Sperma erfiilite die Besamungsstation folgende Anforderungen:

11.2.1

1.2.2

(") entweder

(") oder

1.2.3

Vor ihrer Einstellung in die Besamungsstation erfillten die Spenderhengste und alle anderen in der Station
befindlichen Equiden folgende Bedingungen:

(Name des Ausfuhrlandes)

Sie befand sich im Ausfuhrland bzw. im Fall einer Regionalisierung gemaf Artikel 13 der Richtlinie
2009/156/EG (%) in dem Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes, das/der

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen geman Artikel 5 Absatz 2 Buchstaben a und b der
Richtlinie 2009/156/EG galt,

— seit mindestens zwei Jahren frei von Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,
— seit mindestens 6 Monaten frei von Rotz und Beschalseuche war;

Sie entsprach den in Artikel 4 Absatz 5 der Richtlinie 2009/156/EG festgelegten Anforderungen an
einen Haltungsbetrieb; insbesondere

[.2.2.1 wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten nicht alle in dem
Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfénglichen Arten geschlachtet
bzw. getdtet, und der Haltungsbetrieb war frei von

— allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis wahrend eines Zeitraums von mindestens
6 Monaten ab dem Tag, an dem die von der Krankheit befallenen Equiden
geschlachtet wurden,

—  Ansteckender Blutarmut der Einhufer (EIA) wahrend mindestens des Zeitraums, der
nétig war, um mit negativem Befund einen Agargel-Immundiffusionstest (AGID- oder
Coggins-Test) anhand von zwei Proben durchzufihren, die nach der Schlachtung der
infizierten Tiere im Abstand von 3 Monaten allen noch verbleibenden Tieren
entnommen wurden;

— Stomatitis vesicularis (VS) wahrend eines Zeitraums von mindestens 6 Monaten,
gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall,

— Tollwut wéhrend eines Zeitraums von mindestens einem Monat, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall,

— Milzbrand wahrend eines Zeitraums von mindestens 15 Tagen, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall;]

[.2.2.1  wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten alle im Haltungsbetrieb
eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten geschlachtet bzw. getétet und
die Raumlichkeiten desinfiziert, und der Haltungsbetrieb war mindestens 30 Tage lang frei
von allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis, Ansteckender Blutarmut der Einhufer,
Stomatitis vesicularis und Tollwut bzw. 15 Tage lang frei von Milzbrand, gerechnet ab dem
Tag, an dem nach der Keulung der Tiere die Desinfektion der R&umlichkeiten in
zufriedenstellender Weise abgeschlossen worden war.]

In der Besamungsstation befanden sich ausschlieRlich Equiden, die keine klinischen Anzeichen der
Equinen Viralen Arteritis und der Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwiesen.
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LAND Equidensperma — Abschnitt A
II.  Gesundheitsinformationen Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b
11.3.1 Sie wurden ununterbrochen drei Monate lang (oder, falls sie wahrend des Zeitraums von drei

Monaten direkt aus einem Mitgliedstaat der Union eingefiihrt wurden, seit inrem Eingang) in dem
Ausfuhrland bzw. im Fall einer Regionalisierung gemaf Artikel 13 der Richtlinie 2009/156/EG in dem
Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes gehalten, das/der in dem genannten Zeitraum

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen gemafR Artikel 5 Absatz 2 Buchstaben a und b
der Richtlinie 2009/156/EG galt,

— seit mindestens zwei Jahren frei von Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,
— seit mindestens 6 Monaten frei von Rotz und Beschalseuche war;

(") entweder [I1.3.2. sie stammten aus einem Ausfuhrland, das am Tag der Einstellung der Tiere in die Station seit
mindestens 6 Monaten frei von Stomatitis vesicularis (VS) war;]

(") oder [1.3.2. sie wurden mit negativem Befund einem Virusneutralisationstest auf Stomatitis vesicularis (VS) bei
einer Serumverdinnung von 1:32 oder mit negativem Befund einem VS-ELISA-Test unterzogen,
durchgefuhrt gemaR dem einschlagigen Kapitel der Normenempfehlungen zu Unter-
suchungsmethoden und Vakzinen fur Landtiere (Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for
Terrestrial Animals) der OIE, anhand einer innerhalb von 14 Tagen vor der Einstellung der Tiere in die
Station entnommenen Blutprobe (°).]

11.3.3 sie stammten aus Haltungsbetrieben, die am Tag der Einstellung in die Station die Anforderungen
gemar Nummer 11.2.2 erflllten.

1.4 Das vorstehend bezeichnete Sperma wurde Spenderhengsten entnommen, die folgende Anforderungen erfuillten:

I1.4.1 Sie wiesen bei der Einstellung in die Besamungsstation und am Tag der Entnahme des Spermas
keine klinischen Anzeichen einer infektiésen oder kontagiésen Seuche auf.

11.4.2 Sie wurden mindestens in den 30 Tagen vor der Entnahme des Spermas in Haltungsbetrieben
gehalten, in denen wéahrend dieses Zeitraums keiner der Equiden klinische Anzeichen der Equinen
Viralen Arteritis oder der Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwies.

11.4.3 Sie wurden mindestens 30 Tage vor dem Datum der ersten Spermaentnahme sowie zwischen dem
Datum der ersten Probenahme gemaR den Nummern 11.4.5.1, 11.4.5.2 und/oder 11.4.5.3 und dem Ende
des Entnahmezeitraums nicht im Natursprung eingesetzt.

1.4.4 Sie wurden folgenden Untersuchungen unterzogen, die mindestens die Anforderungen des
einschlagigen Kapitels der Normenempfehlungen zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fur
Landtiere (Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE erfUllen,
durchgefuhrt in einem von der zustandigen Behérde anerkannten Labor, dessen Akkreditierung, die
gleichwertig mit der in Artikel 12 der Verordnung (EG) Nr. 882/2004 (7) vorgesehenen ist, die
genannten Untersuchungen umfasst:

(®)[I.4.4.1 im Hinblick auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer (EIA) einem Agargel-
Immunodiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) oder einem enzymgebundenen
Immunoassay (ELISA) mit negativem Befund;]

11.4.4.2  im Hinblick auf Equine Virale Arteritis (EVA)

(") entweder11.4.42.1  einem  Serumneutralisationstest mit negativem Befund bei einer
Serumverdinnung von 1:4;]

(") und/oder [I1.4.4.2.2 einem Virusisolierungstest, einer Polymerasekettenreaktion (PCR) oder einer
Echtzeit-PCR anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas des
Spenderhengstes mit negativem Befund;]

I1.4.4.3  im Hinblick auf Ansteckende Metritis des Pferdes (CEM) einem Erreger-Identifizierungstest,
durchgefuhrt in zwei Testserien an drei im Abstand von mindestens 7 Tagen entnommenen
Proben (Abstrichen), die mindestens am Penisschaft (Vorhaut), der Harnréhre oder der
Fossa glandis entnommen wurden.




02018R0659 — DE — 29.09.2018 — 001.001 — 94

LAND

Equidensperma — Abschnitt A

Gesundheitsinformationen

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

11.4.5

("y entweder [I1.4.4.3.1 Isolierung des unter mikroaerophilen Bedingungen kultivierten Taylorelia-

("y und/oder [11.4.4.3.2 Nachweis eines Genoms von Taylorella equigenitalis durch PCR oder Echtzeit-

Sie wurden jeweils mit den in Nummer 11.4.4 genannten Ergebnissen mindestens einer der Testreihen
gemal Anhang D Kapitel Il Nummer 1.6 Buchstaben a, b und ¢ der Richtlinie 92/65/EWG unterzogen,
und zwar wie folgt:

©) [11.4.5.1

© 1452

und

(") entweder  [unter Nummer 11.4.4.2. beschrieben werden, zuletzt an frihestens 30 Tage vor

Die Proben wurden in keinem Fall friher als 7 Tage (systemische Behandlung) oder
21 Tage (lokale Behandlung) nach einer antimikrobiellen Behandlung des
Spenderhengstes entnommen und wurden in einem Transportmedium mit Aktivkohle, etwa
Amies-Medium, an das Labor geliefert, in dem sie mit negativem Befund einem der
folgenden Tests unterzogen wurden:

equigenitalis-Erregers fir mindestens 7 Tage; die Kultur ist innerhalb von
24 Stunden nach Entnahme der Proben vom Spendertier oder bei kihl
transportierten Proben innerhalb von 48 Stunden anzulegen.]

PCR, die innerhalb von 48 Stunden nach Entnahme der Probe vom
Spendertier erfolgen muss.]

Der Spenderhengst wurde mindestens in den 30 Tagen vor dem Datum der Erstentnahme
und wahrend des Zeitraums der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas
ununterbrochen in der Besamungsstation gehalten, und in dieser Zeit kam keiner der in der
Station eingestellten Equiden direkt mit Equiden in Kontakt, die einen niedrigeren
Gesundheitsstatus als der Spenderhengst hatten.

Die in Nummer 11.4.4 genannten Tests wurden anhand von Proben () durchgefihrt, die
dem Spenderhengst mindestens einmal jahrlich zu Beginn der Zuchtsaison oder vor der
ersten Entnahme von Sperma fur die Einfuhr in die Union von frischem, gekuhltem oder
gefrorenem Sperma und frihestens 14 Tage nach Beginn des Haltungszeitraums von
mindestens 30 Tagen vor der ersten Spermaentnahme entnommen wurden.]

Der Spenderhengst wurde mindestens in den 30 Tagen vor dem Datum der Erstentnahme
und wahrend des Zeitraums der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas in der
Besamungsstation gehalten, hat jedoch die Station unter der Verantwortung des
Stationstierarztes fur eine ununterbrochene Dauer von weniger als 14 Tagen verlassen
und/oder in der Station eingestellte andere Equiden kamen direkt mit Equiden mit einem
niedrigeren Gesundheitsstatus in Kontakt.

Die in Nummer 11.4.4 genannten Tests wurden anhand von Proben durchgefihrt, die dem
Spenderhengst mindestens einmal jahrlich zu Beginn der Zuchtsaison oder vor der ersten
Entnahme von Sperma fur die Einfuhr in die Union von frischem, gekihltem oder
gefrorenem Sperma und frihestens 14 Tage nach Beginn des Haltungszeitraums von
mindestens 30 Tagen vor der ersten Spermaentnahme entnommen wurden (6),

wahrend des Zeitraums der Entnahme von Sperma fur die Einfuhr in die Union von
frischem, geklhltem oder gefrorenem Sperma wurde der Spenderhengst den unter
Nummer 11.4.4 beschriebenen Tests wie folgt unterzogen:

a) im Hinblick auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer wurde einer der Tests
gemal Nummer 11.4.4.1 zuletzt anhand einer frihestens 90 Tage vor der
Entnahme des vorstehend beschriebenen Spermas entnommenen Blutprobe
durchgefuhrt (6);

b) im Hinblick auf Equine Virale Arteritis wurde einer der Tests, die

der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas entnommenen Proben
durchgefuhrt (6);]

(") oder [unter Nummer 11.4.4.2.2 beschrieben werden, anhand eines aliquoten Teils
des gesamten, dem Spenderhengst entnommenen Spermas durchgeflhrt,
gewonnen (%) hoéchstens 6 Monate vor der Entnahme des vorstehend
bezeichneten Spermas, und eine dem Spenderhengst wahrend des Zeitraums
von 6 Monaten entnommene (°) Blutprobe ergab bei einem Se-
rumneutralisationstest auf Equine Virale Arteritis bei einer Serumverdiunnung
von mehr als 1:4 einen positiven Befund;]
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Il.  Gesundheitsinformationen Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung II.b
c) im Hinblick auf Ansteckende Metritis des Pferdes wurde der Test geman

Nummer 11.4.4.3 zuletzt an drei Proben (Abstrichen) durchgefihrt, die
fruihestens 60 Tage vor der Entnahme des vorstehend beschriebenen Spermas
entnommen wurden (%), und zwar

(") entweder  [in zwei Testreihen.]
(") oder [in einer einzigen Testreihe mithilfe einer PCR oder einer Echtzeit-PCR.]]

() [11.4.5.3 Der Spenderhengst erfullt nicht die Bedingungen gemar Anhang D Kapitel || Nummer 1.6
Buchstaben a und b der Richtlinie 92/65/EWG und das Sperma wird fur die Einfuhr von
gefrorenem Sperma in die Union gewonnen.

Die unter den Nummern [1.4.4.1, 11.4.4.2 und 11.4.4.3 beschriebenen Tests wurden anhand
von Proben durchgefiihrt, die dem Spenderhengst mindestens einmal jahrlich zu Beginn
der Zuchtsaison entnommen wurden (8),

und die unter den Nummern 11.4.4.1 und 11.4.4.3 beschriebenen Tests wurden anhand von
Proben durchgefiihrt, die dem Spenderhengst wéahrend der Lagerzeit des Spermas von
mindestens 30 Tagen ab der Spermaentnahme und vor der Beférderung des Spermas aus
der Besamungsstation entnommen wurden (°), und zwar frilhestens 14 Tage und
héchstens 90 Tage nach der Gewinnung des vorstehend beschriebenen Spermas

und (") entweder [die unter Nummer 11.4.4.2 beschriebenen Tests auf Equine Virale Arteritis
wurden anhand von Proben durchgefuhrt, die wahrend der Lagerzeit des
Spermas von mindestens 30 Tagen ab der Spermaentnahme und vor der
Beférderung des Spermas aus der Besamungsstation oder vor der
Verwendung entnommen wurden (5), und zwar frihestens 14 Tage und
hoéchstens 90 Tage nach der Gewinnung des vorstehend beschriebenen
Spermas.]

(") oder [der Status als Nichtausscheider eines seropositiv auf Equine Virale Arteritis
getesteten Spenderhengstes wurde bestatigt durch eine mit negativem Befund
durchgefuhrte Untersuchung mittels Virusisolierung, PCR oder Echtzeit-PCR
anhand von Proben eines aliquoten Teils des Gesamtspermas des
Spenderhengstes, die zweimal jahrlich im Abstand von mindestens 4 Monaten
entnommen wurden (®), und ein Serumneutralisationstest auf Equine Virale
Arteritis mit einer Serumverdinnung von mindestens 1:4 ergab einen positiven
Befund bei dem Spenderhengst.]

1.4.6 Sie wurden den Tests gemal den Nummern 11.3.2 (') und 11.4.5 anhand von Proben unterzogen, die
an folgenden Tagen entnommen wurden:

b 00 © Anfangsdatum (%) Datum der Probenahme fiir Gesundheitstests (°)

38 E 5

:E, 2 ;g_ § Haltungsort Spermacntnahme VS () EIA EVAI. 4.4.2 CEM 11.4.4.3
T 20 [t des Spenders 11.3.2 11.4.41

Blutprobe | Spermaprobe 1. Probe 2. Probe
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II.  Gesundheitsinformationen Il.La  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

(") entweder [II.5

(") oder [n.s

1.6 Das vorstehend bezeichnete Sperma

11.6.1

11.6.2 wurde in einem verplombten Container gemafR Anhang D Kapitel Il Abschnitt | Nummer 1.4 der
Richtlinie 92/65/EWG, versehen mit der Nummer gemaR Feld 1.23, an den Verladeort verschickt.
Erlauterungen
Teil I:
Feld 1.11: LUrsprungsort* bezeichnet die Besamungsstation, aus der das Sperma stammt.

Feld 1.22: Die Anzahl der Packstlicke entspricht der Anzahl der Container.
Feld 1.23: Container- und Plombennummer angeben.
Feld 1.28: LAngaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.

Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.

Teil lI:

Anleitung zum Ausfullen der Tabelle unter Nummer 11.4.6

Abkirzungen:
VS Gegebenenfalls Untersuchung auf Stomatitis vesicularis (VS) geman Nummer 11.3.2
EIA-1 Untersuchung auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer (EIA), erster Test
EIA-2 Untersuchung auf EIA, zweiter Test

EVA-B1 Untersuchung auf Equine Virale Arteritis (EVA) anhand einer Blutprobe, erster Test

EVA-B2 Untersuchung auf EVA anhand einer Blutprobe, zweiter Test

EVA-S1 Untersuchung auf EVA anhand einer Spermaprobe, erster Test

EVA-S2 Untersuchung auf EVA anhand einer Spermaprobe, zweiter Test

CEM-11 Untersuchung auf Ansteckende Metritis des Pferdes (CEM), erster Test anhand der ersten Probe

CEM-12 Untersuchung auf CEM, erster Test anhand der zweiten Probe, entnommen 7 Tage nach CEM-11

CEM-21 Untersuchung auf CEM, zweiter Test anhand der ersten Probe

CEM-22 Untersuchung auf CEM, zweiter Test anhand der zweiten Probe, enthommen 7 Tage nach CEM-21
Anleitung:

Fir jede in Spalte A geman Feld 1.28 eingetragene Spermamenge muss in Spalte B die Testreihe (Nummern 11.4.5.1,
11.4.5.2 und/oder 11.4.5.3) angegeben werden, und in den Spalten C und D ist jeweils das betreffende Datum einzutragen.

Dem Sperma wurden keine Antibiotika zugesetzt.]

Folgendes Antibiotikum oder die folgende Kombination von Antibiotika wurde zugesetzt, sodass eine
Konzentration im endgultigen verdinnten Sperma erreicht wurde von mindestens ('°)

wurde gemaR Anhang D Kapitel Il Abschnitt | Nummer 1 und Anhang D Kapitel Il Abschnitt | der
Richtlinie 92/65/EWG entnommen, aufbereitet, gelagert und beférdert;
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I. Gesundheitsinformationen

Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung

Il.b

Das jeweilige Datum, an dem die Proben flur die Laboruntersuchung vor der Erstentnahme des vorstehend bezeichneten
Spermas geman den Nummern 11.4.5.1, 11.4.5.2 und 11.4.5.3 entnommen wurden, ist in der oberen Zeile der Spalten 5 bis 9
der Tabelle einzutragen, d. h. den im nachstehenden Beispiel mit EIA-1, EVA-B1 oder EVA-S1 sowie CEM-11 und CEM-12
bezeichneten Feldern.

Das jeweilige Datum, an dem die Proben fur eine erneute Laboruntersuchung gemaR den Nummern 11.4.5.2 oder 11.4.5.3
entnommen wurden, ist in der unteren Zeile der Spalten 5 bis 9 der Tabelle einzutragen, d. h. in die Felder EIA-2, EVA-B2
oder EVA-S2 sowie CEM-21 und CEM-22 im nachstehenden Beispiel.

9w o Anfangsdatum Datum der Probenahme fiir Gesundheitstests

fg8 | ¢

E ot = EVA11.4.42 CEM 11.4.4.3

g S (% 2 dHa'é”"QSdO” Spermaentnahme | VS 11.3.2 | EIA 11.4.4.1

2= = s Spenders Blutprobe | Spermaprobe| 1. Probe 2. Probe
EIA-1 EVA-B1 EVA-S1 CEM-11 CEM-12

A B (o4 D VS

EIA-2 EVA-B2 EVA-S2 CEM-21 CEM-22

(") Nichtzutreffendes streichen.

(3» Die Einfuhr von Equidensperma aus einem in Anhang | Spalte 2 der Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission aufgefthrten Drittland ist gestattet, sofern das Sperma in dem in Spalte 4 des genannten Anhangs
genannten Teil des Hoheitsgebiets des Drittlandes einem Spenderhengst entnommen wurde, der in die Kategorie von
Equiden geman den Spalten 11, 12 oder 13 des genannten Anhangs einzustufen ist.

(®  Nur zugelassene Besamungsstationen, die gemaR Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG auf der
Website der Kommission aufgefuhrt sind: http://fec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equine/index_en.htm.

(%  Richtlinie 92/65/EWG des Rates vom 13. Juli 1992 (ber die tierseuchenrechtlichen Bedingungen fir den Handel mit
Tieren, Samen, Eizellen und Embryonen in der Gemeinschaft sowie fur ihre Einfuhr in die Gemeinschaft, soweit sie
diesbezuglich nicht den spezifischen Gemeinschaftsregelungen nach Anhang A Abschnitt | der Richtlinie 90/425/EWG
unterliegen (ABI. L 268 vom 14.9.1992, S. 54).

(%)  Richtlinie 2009/156/EG des Rates vom 30. November 2009 zur Festlegung der tierseuchenrechtlichen Vorschriften fiir
das Verbringen von Equiden und fur ihre Einfuhr aus Drittlandern (ABI. L 192 vom 23.7.2010, S. 1).

(®)  Eintragung des Datums in die Tabelle in Nummer I1.4.6 (nach Anleitung in Teil Il der Erlauterungen).

@) Verordnung (EG) Nr. 882/2004 des Europdischen Parlaments und des Rates vom 29. April 2004 tber amtliche Kontrollen
zur Uberprufung der Einhaltung des Lebensmittel- und Futtermittelrechts sowie der Bestimmungen tber Tiergesundheit
und Tierschutz (ABI. L 165 vom 30.4.2004, S. 1).

(®)  Der Agargel-Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) oder der ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der
Einhufer sind nicht bei Spenderequiden erforderlich, die seit ihrer Geburt ununterbrochen in Island gehalten wurden,
sofern Island nach wie vor als amtlich frei von Ansteckender Blutarmut der Einhufer gilt und sofern vor und in dem
Zeitraum der Spermaentnahme keine Equiden, ihr Sperma, ihre Eizellen oder ihre Embryonen nach Island verbracht
wurden.

(®)  Fur die Sendung nicht zutreffende Testreihe durchstreichen.
Bezeichnungen und Konzentrationen angeben.

(9

—  Unterschrift und Stempel mussen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin
Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:

Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Abschnitt B

MUSTER 2 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Bestdnden von Equidensperma, das
nach dem 31. August 2010 und vor dem 1. Oktober 2014 gemaf3 der Richtlinie 92/65/EWG entnommen, aufbereitet und
gelagert und nach dem 31. August 2010 von einer zugelassenen Besamungsstation versendet wurde, aus der das Sperma

stammt
LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift I.3  Zustandige oberste Behérde
Tel -Nr. |.4  Zustandige ortliche Behorde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
3
§ Postleitzahl Postleitzahl
= Tel.-Nr. Tel.-Nr.
R
$ |17 Ursprungs- 1SO-Code 1.8 Ursprungs- Code |19 Bestimmungsland [SO-Code [.10 Bestimmungs- Code
< land region region
g | |
<
= |1.11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
2 Besamungsstation (1 Besamungsstation (] Haltungsbetrieb [
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
1.13 Verladeort |.14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug (1 Schiff (0 Eisenbahnwaggon (1

Stralenfahrzeug | Andere (1
Kennzeichnung

Unterlagen-Bezugsnummer

118

Beschreibung der Ware

1.19 Warencode (HS-Code)
0511 99 85

1.20 Menge

1.21

1.22 Anzahl Packsttcke

1.23

Plomben-/Containernummer

1.24

1.25

Bescheinigung ausgestellt fur:
kiinstliche Reproduktion [

1.26

Fur Durchfuhr durch die EU in ein Drittand [

Drittland ISO-Code

1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O

1.28

Identifizierung der Waren

Art (wissenschaftliche
Bezeichnung)

Angaben zum Spender

Datum der Entnahme Menge
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Gesundheitsinformationen Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

1.1

1.2

1.3

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierérztin des Ausfuhrlandes (3) .............c.........

(Name des Ausfuhrlandes)

bescheinigt hiermit Folgendes:

Die Besamungsstation (%), in der das vorstehend bezeichnete Sperma zur Ausfuhr in die Europaische Union
entnommen, aufbereitet und gelagert wurde, ist gemaR Anhang D Kapitel | Abschnitt | Nummer 1 und Kapitel |
Abschnitt [I| Nummer 1 der Richtlinie 92/65/EWG von der zustéandigen Behoérde zugelassen und wird von dieser
Uberwacht.

Wahrend eines Zeitraums, der 30 Tage vor dem Datum der ersten Entnahme des oben genannten Spermas
begann, bis zum Ablauf des 30-tagigen Lagerzeitraums fur tiefgefrorenes Sperma erflllte die Besamungsstation
folgende Anforderungen:

11.2.1 Sie befand sich im Ausfuhrland bzw. im Fall einer Regionalisierung gemafn Artikel 13 der Richtlinie
2009/156/EG (®) in dem Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes, das/der

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen geméaR Artikel 5 Absatz 2 Buchstaben a und b der
Richtlinie 2009/156/EG (3) galt,

— seit zwei Jahren frei von Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,
— seit sechs Monaten frei von Rotz und Beschalseuche war.

11.2.2 Sie entsprach den in Artikel 4 Absatz 5 der Richtlinie 2009/156/EG (®) festgelegten Anforderungen an
einen Haltungsbetrieb; insbesondere

(") entweder [I1.2.2.1 wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten nicht alle in dem
Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten geschlachtet
bzw. getétet, und der Haltungsbetrieb war frei von

— allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis wahrend eines Zeitraums von mindestens
6 Monaten ab dem Tag, an dem die von der Krankheit befallenen Equiden
geschlachtet wurden,

— Ansteckender Blutarmut der Einhufer wahrend mindestens des Zeitraums, der nétig
war, um mit negativem Befund einen Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test)
anhand von zwei Proben durchzufuhren, die nach der Schlachtung der infizierten
Tiere im Abstand von 3 Monaten allen noch verbleibenden Tieren entnommen
wurden,

— Stomatitis vesicularis wahrend eines Zeitraums von mindestens 6 Monaten,
gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall,

— Tollwut wahrend eines Zeitraums von mindestens einem Monat, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall,

— Milzbrand wahrend eines Zeitraums von mindestens 15 Tagen, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall;]

(") oder [I2.2.1  wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten alle im Haltungsbetrieb
eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten geschlachtet bzw. getétet und
die Raumlichkeiten desinfiziert, und der Betrieb war mindestens 30 Tage lang frei von allen
Formen von Pferdeenzephalomyelitis, Ansteckender Blutarmut der Einhufer, Stomatitis
vesicularis und Tollwut bzw. 15 Tage lang frei von Milzbrand, gerechnet ab dem Tag, an
dem nach der Beseitigung der Tiere die Desinfektion der R&umlichkeiten in
zufriedenstellender Weise abgeschlossen worden war;]

11.2.3 In der Besamungsstation befanden sich ausschlieRlich Equiden, die keine klinischen Anzeichen der
Equinen Viralen Arteritis und der Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwiesen.

Vor ihrer Einstellung in die Besamungsstation erfillten die Spenderhengste und alle anderen in der Station
befindlichen Equiden folgende Bedingungen:
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Il.  Gesundheitsinformationen Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung II.b

1.3.1

(") entweder [I1.3.2.

(") oder [11.3.2.

1.3.3 Sie stammten aus Haltungsbetrieben, die am Tag der Einstellung in die Station die Anforderungen
gemanl Nummer 11.2.2 erfillten.

1.4 Das vorstehend bezeichnete Sperma wurde Spenderhengsten entnommen, die folgende Anforderungen erfillten:

11.4.1 Sie zeigten bei der Einstellung in die Besamungsstation und am Tag der Spermaentnahme keine
klinischen Anzeichen einer infektiésen oder kontagiésen Seuche.

11.4.2 Sie wurden in den letzten 30 Tagen vor der Spermaentnahme in Haltungsbetrieben gehalten, in
denen wahrend dieses Zeitraums keine Equiden klinische Anzeichen der Equinen Viralen Arteritis
oder der Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwiesen.

11.4.3 Sie wurden mindestens 30 Tage vor dem Datum der ersten Spermaentnahme sowie zwischen dem
Datum der ersten Probenahme gemaR den Nummern 11.4.5.1, 11.4.5.2 und/oder 11.4.5.3 und dem Ende
des Entnahmezeitraums nicht im Natursprung eingesetzt.

11.4.4 Sie wurden folgenden Untersuchungen unterzogen, die mindestens die Anforderungen des

(") () entweder [11.4.4.1 einem Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) auf Ansteckende Blutarmut der

(" (®) oder [I.4.4.1 einem ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer (EIA) mit negativem Befund:;]
und (") entweder [11.4.4.2 einem Serumneutralisationstest auf Equine Virale Arteritis (EVA) bei einer
Serumverdinnung von 1:4 mit negativem Befund;]
(") oder [1.4.4.2 einem Virusisolationstest auf Equine Virale Arteritis (EVA) anhand eines aliquoten Teils des

Sie wurden ununterbrochen drei Monate lang (oder, falls sie wahrend des Zeitraums von
drei Monaten direkt aus einem Mitgliedstaat der Europdischen Union eingefuhrt wurden, seit ihnrem
Eingang) in dem Ausfuhrland bzw. im Fall einer Regionalisierung gemafR Artikel 13 der Richtlinie
2009/156/EG (%) in dem Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes gehalten, das/der in dem
genannten Zeitraum

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen geman Artikel 5 Absatz 2 Buchstaben a und b der
Richtlinie 2009/156/EG (5) gallt,

— seit mindestens 2 Jahren frei von Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,

— seit mindestens 6 Monaten frei von Rotz und Beschalseuche war;

Sie stammten aus dem Ausfuhrland, das am Tag der Einstellung der Tiere in die Station seit
mindestens 6 Monaten frei von Stomatitis vesicularis (VS) war.]

Sie wurden mit negativem Befund einem Virusneutralisationstest auf Stomatitis vesicularis (VS)
unterzogen, durchgefthrt anhand einer innerhalb von 14 Tagen vor Einstellung der Tiere in die
Station entnommenen Blutprobe (%) bei einer Serumverdiinnung von 1:12.]

einschlagigen Kapitels der Normenempfehlungen zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen flr
Landtiere (Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE erfillen,
durchgefuhrt in einem von der zustandigen Behérde anerkannten Labor anhand von Proben, die
geman einer der in Nummer 11.4.5 genannten Testreihen entnommen wurden:

Einhufer (EIA) mit negativem Befund;]

Gesamtspermas des Spenderhengstes mit negativem Befund;]
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und

1.4.4.3

einem Erreger-ldentifizierungstests auf Ansteckende Metritis des Pferdes (CEM),
durchgefuhrt in zwei Testserien an im Abstand von 7 Tagen entnommenen Proben durch
Isolierung des Taylorella-equigenitalis-Erregers nach Kultivierung zwischen 7 und 14 Tagen
aus dem Vorsekret oder einer Spermaprobe und aus Genitalabstrichen, die zumindest an
Penisschaft, Harnréhre und Fossa glandis entnommen wurden, jeweils mit negativem
Ergebnis.

11.4.5 Sie wurden jeweils mit den in Nummer 11.4.4 festgelegten Ergebnissen mindestens einer der
Testreihen (%) gemaR den Nummern 11.4.5.1, 11.4.5.2 und 11.4.5.3 wie folgt unterzogen:

11.4.5.1

11.4.5.2

und

und (') entweder

(") oder

und

1.4.5.3

und

Der Spenderhengst wurde mindestens in den 30 Tagen vor dem Datum der Erstentnahme
und wahrend des Zeitraums der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas
ununterbrochen in der Besamungsstation gehalten, und in dieser Zeit kamen keine in der
Station eingestellten Equiden direkt mit Equiden in Kontakt, die einen niedrigeren
Gesundheitsstatus als der Spenderhengst hatten.

Die in Nummer [1.4.4. beschriebenen Tests wurden anhand von Proben durchgefihrt, die
vor der ersten Spermaentnahme und mindestens 14 Tage nach dem Beginn der
Haltungsdauer von mindestens 30 Tagen entnommen wurden (%).

Der Spenderhengst wurde mindestens in den 30 Tagen vor dem Datum der Erstentnahme
und wahrend des Zeitraums der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas in der
Besamungsstation gehalten, hat jedoch die Station unter der Verantwortung des
Stationstierarztes fur eine ununterbrochene Dauer von weniger als 14 Tagen verlassen
oder in der Station eingestellte andere Equiden kamen direkt mit Equiden mit einem
niedrigeren Gesundheitsstatus in Kontakt.

Die in Nummer 11.4.4. beschriebenen Tests wurden anhand von Proben durchgefuhrt, die
vor dem Datum der ersten Spermaentnahme in der Zuchtsaison bzw. im
Entnahmezeitraum des Jahres, in dem die Entnahme des vorstehend bezeichneten
Spermas erfolgte, und mindestens 14 Tage nach dem Beginn des Haltungszeitraums von
mindestens 30 Tagen entnommen wurden (%);

der in Nummer 11.4.4.1 beschriebene Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer wurde
zuletzt anhand einer Blutprobe durchgefihrt, die spatestens 90 Tage vor der Entnahme des
vorstehend bezeichneten Spermas entnommen wurde (%);

[einer der in Nummer 11.4.4.2 genannten Tests auf Equine Virale Arteritis wurde zuletzt
anhand einer Probe durchgefuhrt, die spatestens 30 Tage vor der Entnahme des
vorstehend bezeichneten Spermas entnommen wurde (4),]

[ein Virusisolationstest auf Equine Virale Arteritis erfolgte mit negativem Befund anhand
eines aliquoten Teils des gesamten, dem Spenderhengst enthommenen Spermas,
gewonnen (% héchstens 6 Monate vor der Entnahme des vorstehend bezeichneten
Spermas, und eine am seloen Tag entnommene (%) Blutprobe ergab bei einem
Serumneutralisationstest auf Equine Virale Arteritis bei einer Serumverdiinnung von mehr
als 1:4 einen positiven Befund,]

der in Nummer 11.4.4.3 beschriebene Test auf Ansteckende Metritis des Pferdes wurde
zuletzt an Proben durchgefuhrt, die spatestens 60 Tage vor der Enthahme des vorstehend
bezeichneten Spermas entnommen wurden (*).

Die in Nummer 11.4.4 beschriebenen Tests wurden anhand von Proben durchgeflhrt, die
vor der ersten Spermaentnahme in der Zuchtsaison oder im Entnahmezeitraum des
Jahres, in dem die Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas erfolgte, entnommen
wurden (%),

die in Nummer 11.4.4 beschriebenen Tests wurden anhand von Proben durchgefuhrt, die
14 bis 90 Tage nach der Entnahme des vorstehend bezeichneten Spermas entnommen
wurden (%).
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II.  Gesundheitsinformationen Il.La Bezugsnr. der Bescheinigung II.b

11.4.6 Sie wurden den Tests gemal den Nummern 11.3.2 (') und 11.4.5 anhand von Proben unterzogen, die
an folgenden Tagen entnommen wurden:

o0 Anfangsdatum (%) Datum der Probenahme fiir Gesundheitstests (%)

S ©

5E = EVAIL CEM

N o = 4.4.2 11.4.4.3

£ 8 Haltungsort | g maentnahme | VSO | EiA114.4.1

59 - des Spenders 11.3.2 1. 2
kool Blutprobe | Spermaprobe Probe Probe

(" entweder [II.5 Dem Sperma wurden keine Antibiotika zugesetzt.]

(") oder 1.5 Folgendes Antibiotikum oder die folgende Kombination von Antibiotika wurde zugesetzt, sodass eine
Konzentration im endgiltigen verdiinnten Sperma erreicht wurde von mindestens (7)
............................................................................................................................................................... ]

1.6 Das vorstehend bezeichnete Sperma

11.6.1 wurde gemaf Anhang D Kapitel 1l Abschnitt | Nummer 1 und Anhang D Kapitel [l Abschnitt | der
Richtlinie 92/65/EWG entnommen, aufbereitet, gelagert und beférdert;

11.6.2 wurde in einem verplombten Container gemaR Anhang D Kapitel Ill Abschnitt | Nummer 1.4 der
Richtlinie 92/65/EWG, versehen mit der Nummer geman Feld 1.23, an den Verladeort verschickt.

Erlduterungen

Teil I:

Feld 1.11: LUrsprungsort” bezeichnet die Besamungsstation, aus der das Sperma stammt.

Feld 1.22: Die Anzahl der Packstuicke entspricht der Anzahl der Container.

Feld 1.23: Container- und Plombennummer angeben.

Feld 1.28: L+Angaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.

Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.
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Teil II:

Anleitung zum Ausfullen der Tabelle unter Nummer 11.4.6

Abkurzungen:
VS Gegebenenfalls Untersuchung auf Stomatitis vesicularis (VS) gemar Nummer 11.3.2
EIA-1 Untersuchung auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer (EIA), erster Test
EIA-2 Untersuchung auf EIA, zweiter Test

EVA-B1 Untersuchung auf Equine Virale Arteritis (EVA) anhand einer Blutprobe, erster Test

EVA-B2 Untersuchung auf EVA anhand einer Blutprobe, zweiter Test

EVA-S1 Untersuchung auf EVA anhand einer Spermaprobe, erster Test

EVA-S2 Untersuchung auf EVA anhand einer Spermaprobe, zweiter Test

CEM-11 Untersuchung auf Ansteckende Metritis des Pferdes (CEM), erster Test anhand der ersten Probe
CEM-12 Untersuchung auf CEM, erster Test anhand der zweiten Probe, entnommen 7 Tage nach CEM-11
CEM-21 Untersuchung auf CEM, zweiter Test anhand der ersten Probe

CEM-22 Untersuchung auf CEM, zweiter Test anhand der zweiten Probe, entnommen 7 Tage nach CEM-21

Anleitung:

Fir jede in Spalte A geman Feld 1.28 eingetragene Spermamenge muss in Spalte B die Testreihe (11.4.5.1, 11.4.5.2 und/oder
11.4.5.3) angegeben werden, und in den Spalten C und D ist jeweils das betreffende Datum einzutragen.

Das jeweilige Datum, an dem die Proben flr die Laboruntersuchung vor der Erstentnahme des vorstehend bezeichneten
Spermas gemaR den Nummern 11.4.5.1, 11.4.5.2 und 11.4.5.3 entnommen wurden, ist in der oberen Zeile der Spalten 5 bis 9
der Tabelle einzutragen, d. h. den im nachstehenden Beispiel mit EIA-1, EVA-B1 oder EVA-S1 sowie CEM-11 und CEM-12
bezeichneten Feldern.

Das jeweilige Datum, an dem die Proben fur eine erneute Laboruntersuchung gemar den Nummern 11.4.5.2 oder 11.4.5.3
entnommen wurden, ist in der unteren Zeile der Spalten 5 bis 9 der Tabelle einzutragen, d. h. in die Felder EIA-2, EVA-B2
oder EVA-S2 sowie CEM-21 und CEM-22 im nachstehenden Beispiel.

o w» Anfangsdatum Datum der Probenahme fiir Gesundheitstests

=: ]

§E £ EVA CEM

Ng = 1.4.4.2 11.4.4.3

=9 3 Haltungsort | g rmaentnahme | Vs 11.3.2 EIA

58 [t des Spenders 11.4.4.1 1. 2

s S Blutprobe | Spermaprobe Probe Probe
EIA-1 EVA-B1 EVA-$1 CEM-11 CEM-12

A B Cc D Vs
EIA-2 EVA-B2 EVA-S2 CEM-21 CEM-22

0

&

Nichtzutreffendes streichen.

Die Einfuhr von Equidensperma aus einem in Anhang | Spalte 2 der Durchflhrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission aufgefuhrten Drittland ist gestattet, sofern das Sperma in dem in Spalte 4 des genannten Anhangs
genannten Teil des Hoheitsgebiets des Drittlandes einem Spenderhengst entnommen wurde, der in die Kategorie von
Equiden geman den Spalten 11, 12 oder 13 des genannten Anhangs einzustufen ist.
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@)

*

®)

¢

®)

Nur zugelassene Besamungsstationen, die geman Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG des Rates
auf der Website der Kommission aufgeflhrt sind: http://ec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equine/index_en.htm.

Eintragung des Datums in die Tabelle in Nummer 11.4.6 (nach Anleitung in Teil Il der Erlauterungen).

Der Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) oder der ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer sind nicht
bei Spenderequiden erforderlich, die seit ihrer Geburt ununterbrochen in Island gehalten wurden, sofern Island nach wie
vor als amtlich frei von Ansteckender Blutarmut der Einhufer gilt und sofern vor und in dem Zeitraum der
Spermaentnahme keine Equiden, ihr Sperma, ihre Eizellen oder ihre Embryonen nach Island verbracht wurden.

Fur die Sendung nicht zutreffende Testreihe durchstreichen.

Bezeichnungen und Konzentrationen angeben.

ABI. L 192 vom 23.7.2010, S. 1.

Unterschrift und Stempel mussen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:

Datum: Unterschrift:

Stempel:
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Abschnitt C

MUSTER 3 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Bestdnden von Equidensperma, das
vor dem 1. September 2010 gemdfl der Richtlinie 92/65/EWG entnommen, aufbereitet und gelagert und nach dem
31. August 2010 von einer zugelassenen Besamungsstation versendet wurde, aus der das Sperma stammt

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 12.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behérde
Tel.-Nr. |.4  Zustandige 6rtliche Behérde
1.5 Empféanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
3
§ Postleitzahl Postleitzahl
5 Tel.-Nr. Tel.-Nr.
N
$ |L.7 Ursprungs- I1SO-Code 1.8 Ursprungs- Code |1.9 Bestimmungsland [SO-Code 1.10 Bestimmungs- Code
< land region region
=)
2 | |
<
= [1.11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
e Besamungsstation (1 Besamungsstation (] Haltungsbetrieb [J
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
1.13 Verladeort I.14 Datum des Abtransports
1.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrolistelle

Flugzeug 1 schiff 0 Eisenbahnwaggon [
StraRenfahrzeug [1 Andere (1 117
Kennzeichnung

Unterlagen-Bezugsnummer

1.18 Beschreibung der Ware 1.19 Warencode (HS-Code)
051199 85
1.20 Menge
1.21 1.22 Anzahl Packstlicke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24

.25 Bescheinigung ausgestellt fur:

kiinstliche Reproduktion [

1.26 Fur Durchfuhr durch die EU in ein Dritland [ 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O

Drittland ISO-Code

1.28 Identifizierung der Waren

Art (wissenschaftliche Angaben zum Spender Datum der Entnahme Menge
Bezeichnung)
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1.1

.11

11.1.2

I1.1.3

1111.31

1111.3.2

I1.1.4

1.2

11.2.1

Il.  Gesundheitsinformationen Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung II.b

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierdrztin des Ausfuhrlandes (3) .........cococveeeveeveeceeeieeeeens

(Name des Ausfuhrlandes)

bescheinigt hiermit Folgendes:

Die Besamungsstation, in der das vorstehend bezeichnete Sperma fir die Ausfuhr in die Européische Union
entnommen, aufbereitet und gelagert wurde,

ist gemanl Anhang D Kapitel | der Richtlinie 92/65/EWG von der zusténdigen Behérde zugelassen und wird von
dieser Uberwacht;

befindet sich im Hoheitsgebiet bzw. im Fall einer Regionalisierung gemar Artikel 13 der Richtlinie 2009/156/
EG (%) in einem Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes, das/der am Tag der Spermaentnahme und bis zum
Versanddatum frei war von

—  Afrikanischer Pferdepest im Sinne der EU-Rechtsvorschriften,

—  Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis (seit 2 Jahren),

— Rotz und Beschalseuche (seit 6 Monaten);

war in dem Zeitraum beginnend ab 30 Tage vor der Spermaentnahme und bis zum Versanddatum des Spermas
nicht aus tierseuchenrechtlichen Grinden mit einer der folgenden Auflagen gesperrt:

Waurden nicht alle in dem Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fir die Krankheit empfénglichen Arten
geschlachtet bzw. getétet, dauerte die Sperre

— im Fall von Pferdeenzephalomyelitis 6 Monate ab dem Tag, an dem die infizierten Equiden geschlachtet
wurden,

— im Fall von Ansteckender Blutarmut der Einhufer so lange, bis alle nach Schlachtung der infizierten Tiere
verbleibenden Equiden mit negativem Befund zwei im Abstand von drei Monaten durchgefuhrten Coggins-
Tests unterzogen wurden,

— im Fall von Stomatitis vesicularis 6 Monate,

— im Fall von Tollwut einen Monat, gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall,

— im Fall von Milzbrand 15 Tage, gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall.

Wurden alle im Betrieb eingestellten Tiere der fur die betreffende Krankheit empfanglichen Arten geschlachtet

bzw. getétet und die R&umlichkeiten desinfiziert, so betrug die Dauer der Sperre 30 Tage bzw. im Fall von

Milzbrand 15 Tage, gerechnet ab dem Tag, an dem nach der Beseitigung der Tiere die Desinfektion der

Raumlichkeiten in zufriedenstellender Weise abgeschlossen war;

beherbergte in dem Zeitraum ab 30 Tage vor der Spermaentnahme und bis zum Versanddatum dieses Spermas

ausschlieRlich Equiden, die keine klinischen Anzeichen der Equinen Viralen Arteritis und der Ansteckenden

Metritis des Pferdes aufwiesen.

Vor ihrer Einstellung in die Besamungsstation erfiillten die Spenderhengste und alle anderen in der Station
befindlichen Equiden folgende Bedingungen:

Sie wurden ununterbrochen drei Monate lang (oder, falls sie wahrend des Zeitraums von drei Monaten direkt aus
einem Mitgliedstaat der Union eingeftihrt wurden, seit ihrem Eingang) in dem Hoheitsgebiet bzw. im Fall einer
Regionalisierung in einem Teil des Hoheitsgebiets (') des Ausfuhrlandes gehalten, das/der in dem genannten
Zeitraum frei war von

—  Afrikanischer Pferdepest im Sinne der EU-Rechtsvorschriften,

— Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis (seit 2 Jahren),

—  Rotz (seit 6 Monaten),

—  Beschalseuche (seit 6 Monaten);
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(") entweder

(") oder

11.2.3

1.3

11.3.1

11.3.2

1.3.3

11.3.4

11.3.5

11.3.6

11.3.6.1

(") entweder

(") oder

1.3.6.3

1.3.7

11.3.7.1

1.3.7.2

(") entweder

[n.2.2 sie stammten aus dem Hoheitsgebiet des Ausfuhrlandes, das am Tag der Einstellung der Tiere in die
Station seit 6 Monaten frei von Stomatitis vesicularis war;]

[.2.2 sie wurden mit negativem Befund einem Virusneutralisationstest auf Stomatitis vesicularis
unterzogen, durchgefthrt innerhalb von 14 Tagen vor ihrer Einstellung in die Station anhand einer am
...................... (%) entnommenen Blutprobe bei einer Serumverdiinnung von 1:12;]

sie stammten aus Haltungsbetrieben, die am Tag der Einstellung in die Station die Anforderungen gemafR
Nummer 11.1.3 erfullten.

Das vorstehend bezeichnete Sperma wurde Spenderhengsten entnommen, die folgende Anforderungen erfillten:

Sie wiesen am Tag der Spermaentnahme keine klinischen Anzeichen einer infektidsen oder kontagiésen Seuche
auf;

sie wurden mindestens in den 30 Tagen vor der Spermaentnahme nicht im Natursprung eingesetzt;

sie wurden in den letzten 30 Tagen vor der Spermaentnahme in Haltungsbetrieben gehalten, in denen keine
Equiden klinische Anzeichen der Equinen Viralen Arteritis aufwiesen,

sie wurden in den letzten 60 Tagen vor der Spermaentnahme in Haltungsbetrieben gehalten, in denen keine
Equiden klinische Anzeichen der Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwiesen;

soweit bekannt und feststellbar, kamen sie in den 15 Tagen unmittelbar vor der Spermaentnahme nicht mit
Equiden in Kontakt, die an einer infektidsen oder kontagiésen Seuche litten;

sie wurden gemaf einer Testreihe entsprechend Nummer 11.3.7 folgenden Tiergesundheitstests unterzogen,
durchgefuhrt in einem von der zustandigen Behdrde anerkannten Labor:

einem Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer mit negativem
Befund (3);

[11.3.6.2 einem Serumneutralisationstest auf Equine Virale Arteritis bei einer Serumverdunnung von 1:4 mit
negativem Befund;]

[11.3.6.2 einem Virusisolationstest auf Equine Virale Arteritis anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas
mit negativem Befund;]

einem Test auf Ansteckende Metritis des Pferdes, zweimal durchgefuhrt im Abstand von 7 Tagen durch Isolierung
des Taylorella-equigenitalis-Erregers aus dem Vorsekret oder einer Samenprobe und aus Genitalabstrichen, die
zumindest an Penisschaft, Harnréhre und Fossa glandis entnommen wurden, jeweils mit negativem Befund.

Sie wurden einer der folgenden Testreihen (%) unterzogen:

Der Spenderhengst wurde mindestens in den 30 Tagen vor der Spermaentnahme und wéahrend des
Entnahmezeitraums ununterbrochen in der Besamungsstation gehalten, und in dieser Zeit kamen keine in der
Station eingestellten Equiden direkt mit Equiden in Kontakt, die einen niedrigeren Gesundheitsstatus als die
Spenderhengste hatten.

Die Tests geman Nummer 11.3.6 wurden anhand von Proben durchgefuhrt, die am ........... (*Jundam .......... *
entnommen wurden, und zwar frihestens 14 Tage nach Beginn des vorgenannten Haltungszeitraums und
zumindest zu Beginn der Zuchtsaison;

der Spenderhengst wurde nicht ununterbrochen in der Besamungsstation gehalten oder andere Equiden in der
Station kamen direkt mit Equiden in Kontakt, die einen niedrigeren Gesundheitsstatus als die Spenderhengste
hatten.

Die Tests gemar Nummer 11.3.6 wurden anhand von Proben durchgefuhrt, die am .............. (Hundam ........... *
entnommen wurden, und zwar innerhalb eines Zeitraums von 14 Tagen vor der ersten Spermaentnahme und
zumindest zu Beginn der Zuchtsaison.

Der Test gemaR Nummer 11.3.6.1 wurde zuletzt anhand einer Blutprobe durchgefuhrt, die spatestens 120 Tage
vor der Spermaentnahme am ...(*%) entnommen wurde;

[der Test gemaR Nummer 11.3.6.2 wurde zuletzt spatestens 30 Tage vor der Spermaentnahme am
...................................... (%) durchgefihrt;]
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(") oder [der Status als Nichtausscheider des auf Equine Virale Arteritis seropositiv getesteten Hengstes wurde durch
einen Virusisolationstest bestatigt, der frihestens 1 Jahr vor der Samenentnahme am ... *
durchgefuhrt wurde;]

1.3.7.3 die Tests gemaR Nummer 11.3.6 wurden wahrend der fur gefrorenes Sperma obligatorischen Lagerzeit von
30 Tagen und frihestens 14 Tage nach der Spermaentnahme anhand von Proben durchgefuhrt, die am ........ *
und am o (%) entnommen wurden.

11.4 Das vorstehend bezeichnete Sperma wurde unter Bedingungen entnommen, aufbereitet, gelagert und beférdert,
die den Anforderungen geman Anhang D Kapitel Il und Ill der Richtlinie 92/65/EWG entsprechen.

Erlduterungen

Teil I:

Feld 1.11: LUrsprungsort bezeichnet die Besamungsstation, aus der das Sperma stammt.

O
®

®

@)

©)
©)

Feld 1.22: Die Anzahl der Packstuicke entspricht der Anzahl der Container.
Feld 1.23: Container- und Plombennummer angeben.

Feld 1.28: LAngaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.

Teil lI:

Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.

Nichtzutreffendes streichen.

Die Einfuhr von Equidensperma aus einem in Anhang | Spalte 2 der Durchflhrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission aufgefihrten Drittland ist gestattet, sofern das Sperma in dem in Spalte 4 des genannten Anhangs
genannten Teil des Hoheitsgebiets des Drittlandes einem Spenderhengst entnommen wurde, der in die Kategorie von
Equiden geman den Spalten 11, 12 oder 13 des genannten Anhangs einzustufen ist.

Der Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) oder der ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer sind nicht
bei Spenderequiden erforderlich, die seit ihrer Geburt ununterbrochen in Island gehalten wurden, sofern Island nach wie
vor als amtlich frei von Ansteckender Blutarmut der Einhufer gilt und sofern vor und in dem Zeitraum der
Spermaentnahme keine Equiden, ihr Sperma, ihre Eizellen oder ihre Embryonen nach Island verbracht wurden.

Datum einfugen.
Fur die Sendung nicht zutreffende Testreihe durchstreichen.
ABI. L 192 vom 23.7.2010, S. 1.

Unterschrift und Stempel mussen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:

Stempel:




02018R0659 — DE — 29.09.2018 — 001.001 — 109

Abschnitt D

MUSTER 4 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Equidensperma, das gemif} der
Richtlinie 92/65/EWG nach dem 30. September 2014 entnommen, aufbereitet und gelagert wurde, sowie von Sendungen
mit Bestinden von Equidensperma, das gemafl der Richtlinie 92/65/EWG nach dem 31. August 2010 und vor dem
1. Oktober 2014 oder vor dem 1. September 2010 entnommen, aufbereitet und gelagert und nach dem 31. August 2010

aus einem zugelassenen Samendepot versendet wurde

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung 1.2.a
Name
Anschrift |.3  Zustandige oberste Behorde
Tel.-Nr. I.4  Zustandige ortliche Behérde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
3
§ Postleitzahl Postleitzahl
= Tel.-Nr. Tel.-Nr.
=
N
[=4
8 |17 Ursprungs- ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |1.9 Bestimmungsland [SO-Code 1.10 Bestimmungs- Code
[:3 land region region
< | | | |
<
3 .11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
= Samendepot [1 Besamungsstation (] Haltungsbetrieb [1
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
1.13 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel 1.16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug 1 Schitf 0 Eisenbahnwaggon
O 1.17 CITES-Nr(n).

StraRenfahrzeug 1 Andere (1
Kennzeichnung
Unterlagen-Bezugsnummer

1.18 Beschreibung der Ware 1.19 Warencode (HS-Code)
051199 85
1.20 Menge
1.21 1.22 Anzahl Packstucke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24
1.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
kunstliche Reproduktion [
1.26 Fur Durchfuhr durch die EU in ein Drittland [ 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O

Drittland 1ISO-Code

1.28 Identifizierung der Waren

Art (wissenschaftliche
Bezeichnung)

Angaben zum Spender

Datum der Entnahme Menge
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Teil ll: Bescheinigung

LAND

Equidensperma — Teil D

1.1

() entweder

(") oder

1.2

11.2.1

(") entweder

(") oder

11.2.2

(") entweder

Il Gesundheitsinformationen Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin des Ausfuhrlandes (3) .................

(Name des Ausfuhrlandes)

bescheinigt hiermit Folgendes:

Das in Feld 1.11 bezeichnete Samendepot (%), in dem das zur Ausfuhr in die Union bestimmte Sperma gelagert
wurde,

[Il.1.1erfullt die Bedingungen gemal Anhang D Kapitel | Abschnitt | Nummer 1 und wird gemafR Anhang D
Kapitel | Abschnitt || Nummer 1 der Richtlinie 92/65/EWG (“) betrieben und tberwacht.]

[Il.1.1erfullt die Bedingungen gemanR Anhang D Kapitel | Abschnitt | Nummer 2 und wird gemaR Anhang D
Kapitel | Abschnitt Il Nummer 2 der Richtlinie 92/65/EWG betrieben und tberwacht.]

Das zur Ausfuhr in die Union bestimmte Sperma

wurde entnommen, aufbereitet und unmittelbar nach der Entnahme mindestens 30 Tage lang in einer
zugelassenen Besamungsstation (°) gelagert, die gemaR Anhang D Kapitel | Abschnitt | Nummer 1 und Anhang D
Kapitel | Abschnitt I| Nummer 1 der Richtlinie 92/65/EWG betrieben und tberwacht wird und

[sich im Ausfuhrland befindet.]
[SICh N i (® befindet, und das Sperma wurde in das Ausfuhrland unter
Bedingungen eingefihrt, die mindestens so streng sind wie die in der Richtlinie 92/65/EWG festgelegten

Bedingungen fur die Einfuhr von Equidensperma in die Union.]

wurde in das in Feld 1.11 bezeichnete Samendepot unter Bedingungen verbracht, die mindestens so streng sind
wie die beschriebenen Bedingungen in

[Muster 1 in Anhang Il Teil 1 Abschnitt A der Verordnung (EU) 2018/659 (°).]

(") oder [Muster 2 in Anhang Ill Teil 1 Abschnitt B der Verordnung (EU) 2018/659 (5).]

(") oder [Muster 3 in Anhang Il Teil 1 Abschnitt C der Verordnung (EU) 2018/659 (°).]

(") oder [Muster 1 in Anhang Il Teil 2 Abschnitt A des Beschlusses 2010/471/EU (°).]

(") oder [Muster 2 in Anhang Il Teil 2 Abschnitt B des Beschlusses 2010/471/EU (5).]

(") oder [Muster 3 in Anhang Il Teil 2 Abschnitt C des Beschlusses 2010/471/EU (%).]

(") oder [Beschluss 96/539/EG der Kommission (f).]

11.2.3 wurde unter Bedingungen gelagert, die den Anforderungen des Anhangs D der Richtlinie 92/65/EWG
entsprechen;

11.2.4 wurde in einem verplombten Container gemaR Anhang D Kapitel Ill Abschnitt | Nummer 1.4 der Richtlinie
92/65/EWG, versehen mit der Nummer gemaf Feld 1.23, an den Verladeort verschickt.

Erlduterungen

Teil I:

Feld .11: LUrsprungsort’ bezeichnet das Samendepot, aus dem das Sperma versendet wurde.

Feld 1.17: Die Seriennummer des/der individuellen amtlichen Dokuments/Dokumente oder der Tiergesund-

heitsbescheinigung(en), die dem vorstehend bezeichneten Sperma bei der Verbringung von der zugelassenen
Ursprungsbesamungsstation zum vorstehend bezeichneten Samendepot beigelegt wurde(n), ist anzugeben.
Das/Die Originaldokument(e) bzw. -bescheinigung(en) oder die amtlich beglaubigte(n) Kopie(n) sind dieser
Bescheinigung beizufugen.
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Il.  Gesundheitsinformationen Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b
Feld 1.22: Die Anzahl der Packstuicke entspricht der Anzahl der Container.
Feld 1.23: Container- und Plombennummer angeben.
Feld 1.28: LAngaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.

Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.
Teil 1I:
(") Nichtzutreffendes streichen.

(®» Die Einfuhr von Equidensperma aus einem in Anhang | Spalte 2 der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission aufgefihrten Drittland ist gestattet, sofern das Sperma in dem in Spalte 4 des genannten Anhangs
genannten Teil des Hoheitsgebiets des Drittlandes einem Spenderhengst entnommen wurde, der in die Kategorie von
Equiden gemaR den Spalten 11, 12 oder 13 des genannten Anhangs einzustufen ist.

(®  Nur zugelassene Besamungsstationen oder Samendepots, die geméaR Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie
92/65/EWG auf der Website der Kommission aufgefihrt sind:

http://ec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equine/index_en.htm.

() Richtlinie 92/65/EWG des Rates vom 13. Juli 1992 Uber die tierseuchenrechtlichen Bedingungen fiir den Handel mit
Tieren, Samen, Eizellen und Embryonen in der Gemeinschaft sowie fur ihre Einfuhr in die Gemeinschaft, soweit sie
diesbezuglich nicht den spezifischen Gemeinschaftsregelungen nach Anhang A Abschnitt | der Richtlinie 90/425/EWG
unterliegen (ABI. L 268 vom 14.9.1992, S. 54).

(®)  Nur zugelassene Besamungsstationen, die geman Artikel 11 Absatz 4 und Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie
92/65/EWG auf der Website der Kommission aufgeflhrt sind:

https://ec.europa.eu/food/animals/live_animals/approved-establishments_en;
http:/fec.europa.euffood/animal/semen_ova/equinefindex_en.htm.

(®)  Das/Die Originaldokument(e) bzw. -bescheinigung(en) oder die amtlich beglaubigte(n) Kopie(n), das/die das vorstehend
bezeichnete Sperma bei der Verbringung von der zugelassenen Besamungsstation, aus der das Sperma stammt, bis zu
dem in Feld .11 bezeichneten Samendepot, aus dem der Versand des Spermas erfolgt, begleitet hat’/haben, ist/sind
dieser Bescheinigung beizufugen.

—  Unterschrift und Stempel mussen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:

Datum: Unterschrift:

Stempel:




02018R0659 — DE — 29.09.2018 — 001.001 — 112

TEIL 2
Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Eizellen und Embryonen
Abschnitt A

MUSTER 1 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Eizellen und Embryonen von
Equiden, die geméB der Richtlinie 92/65/EWG nach dem 30. September 2014 entnommen oder erzeugt und von einer
zugelassenen Embryo-Entnahmeeinheit oder Embryo-Erzeugungseinheit versendet wurden, aus der die Eizellen oder
Embryonen stammen

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung |.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zustandige oberste Behorde
Tel.-Nr. 1.4 Zustandige 6rtliche Behérde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fur die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
3
§ Postleitzahl Postleitzahl
= Tel.-Nr. Tel.-Nr.
a
c
& |17 Ursprungs- ISO-Code 1.8 Ursprungs- Code |19 Bestimmungsland ISO-Code [.10 Bestimmungs- Code
=3 land region region
(=
< | |
= |l.11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
[
= Embryo-Einheit (1 Haltungsbetrieb 1~ Embryo-Einheit (1
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
1.13 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
1.15 Transportmittel .16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle
Flugzeug | Schiff (1 Eisenbahnwaggon O
StraRenfahrzeug ClAndere [ 117
Kennzeichnung ’
Unterlagen-Bezugsnummer
.18 Beschreibung der Ware 1.19 Warencode (HS-Code)
051199 85
1.20 Menge
1.21 .22 Anzahl Packstlcke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24
1.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
kinstliche Reproduktion [
.26 Fur Durchfuhr durch die EU in ein Drittland O 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O
Drittland ISO-Code
1.28 Identifizierung der Waren
Art (wissenschaftliche Kategorie Angaben zum Datum der Entnahme Menge
Bezeichnung) Spender
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21
=
2
=
@ | 1.1.2
£
o
]
(]
m
3 (113
2
11.1.4
— 1115
1116

(") oder

(") oder

> M1

. Gesundheitsinformationen Il.La Bezugsnr. der Bescheinigung

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierérztin des Ausfuhriandes (2) .......ccovvivviiviinnnns

bescheinigt hiermit Folgendes:

(") entweder [1.11.6.2 aus einem Ausfuhrland stammten, das am Tag der Entnahme seit mindestens 6 Monaten frei von

(") entweder [I1.1.6.3 in den 30 Tagen vor der Entnahme in tierdrztlich Gberwachten Haltungsbetrieben gehalten wurden,

—

J——

{1 —
B

(Name des Ausfuhriandes)

Die vorstehend bezeichneten Eizellen (')/Embryonen (')

wurden von der in Feld |.11 bezeichneten Einheit (*) entnommen (')/erzeugt ('), die gemaR Anhang D Kapitel |
Abschnitt |l der Richtlinie 92/65/EWG (%) zugelassen und Uberwacht wurde und mindestens einmal im
Kalenderjahr von einem amtlichen Tierarzt kontrolliert wird;

wurden gemaft den Anforderungen in Anhang D Kapitel Il Abschnitt Il der Richtlinie 92/65/EWG
entnommen (')/erzeugt ('), aufbereitet und gelagert;

wurden an einem von anderen Teilen der Raumlichkeiten/des Haltungsbetriebs abgetrennten Ort entnommen, der
ordnungsgemal instand gehalten wird und vor der Entnahme gereinigt und desinfiziert wurde;

wurden in Laboreinrichtungen, die nicht in einer unter Sperr- oder Quarantanemafiinahmen gemal Feld 11.1.6
fallenden Zone gelegen sind, untersucht, aufbereitet und verpackt, und zwar in einem abgetrennten Bereich von
dem Bereich, in dem Ausriistung und Materialien fir den Kontakt mit Spendertieren gelagert werden, und von
dem Bereich, in dem der Umgang mit den Spendertieren erfolgt;

stammen von Spenderstuten, die

11.11.6.1 ununterbrochen drei Monate lang (oder, falls sie wahrend des Zeitraums von drei Monaten direkt aus
einem Mitgliedstaat der Union eingefihrt wurden, seit inrem Eingang) in dem Ausfuhrland bzw. im Fall
einer Regionalisierung gemaR Artikel 13 der Richtlinie 2009M156/EG (%) in dem Teil des
Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes gehalten wurden, das/der in dem genannten Zeitraum

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen gemaf Artikel 5 Absatz 2 Buchstaben a und b der
Richtlinie 2009/156/EG galt,

—  seit mindestens zwei Jahren frei von Venezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,

— seit mindestens 6 Monaten frei von Rotz und Beschalseuche war,;

Stomatitis vesicularis (VS) war;]

162 einem Virusneutralisationstest auf Stomatitis vesicularis (VS) mit negativem Befund, durchgefiihrt bei
einer Serumverdinnung von 1:32, oder einem VS-ELISA-Test mit negativem Befund, durchgeftihrt
gemal dem einschlagigen Kapitel der Mormenempfehlungen zu Untersuchungsmethoden und
Vakzinen fir Landtiere (Manual of Diagnostic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der
OIE, anhand einer am ................ (%) innerhalb wvon 30 Tagen vor der Entnahme der
Eizellen (')/Embryonen (') entnommenen Blutprobe unterzogen wurden;]

die ab dem Tag der Entnahme der Eizellen (')/Embryonen (') bis zum Tag ihres Versands die
Anforderungen an einen Haltungsbetrieb gemaR Artikel 4 Absatz 5 der Richtlinie 2009/156/EG
erfiiliten, und insbesondere:]

163 im Fall gefrorener Eizellen (')/Embryonen (') in den 30 Tagen vor der Entnahme in tierdrztlich
dberwachten Haltungsbetrieben gehalten wurden, die ab dem Tag der Entnahme der
Eizellen (')/Embryonen (') und bis zum Ablauf der obligatorischen Lagerzeit von 30 Tagen in einem
zugelassenen Betrieb die Anforderungen an einen Haltungsbetrieb gemaR Artikel 4 Absatz 5 der
Richtlinie 2009/156/EG erflllten, und insbesondere:]
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(") oder

1.1.6.4

1.11.6.5

1.11.6.6

(') entweder [11.1.6.3.1 wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten nicht alle in dem

Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fir die Krankheit empfanglichen Arten
geschlachtet bzw. getétet, und der Haltungsbetrieb war frei von

— allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis wahrend eines Zeitraums von
mindestens 6 Monaten ab dem Tag, an dem die von der Krankheit befallenen
Equiden geschlachtet wurden,

— Ansteckender Blutarmut der Einhufer wahrend mindestens des Zeitraums, der nétig
war, um einen negativen Befund bei einem Agargel-Immundiffusionstest (AGID-
oder Coggins-Test) zu erzielen, durchgefihrt anhand von zwei Proben, die nach
der Schlachtung der infizierten Tiere im Abstand von drei Monaten allen noch
verbleibenden Equiden entnommen wurden,

— Stomatitis vesicularis (VS) wahrend eines Zeitraums von mindestens 6 Monaten,
gerechnet ab dem letzten festgesteliten Fall,

— Tollwut wahrend eines Zeitraums von mindestens einem Monat, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall,

— Milzbrand wéhrend eines Zeitraums von mindestens 15 Tagen, gerechnet ab dem
letzten festgestellten Fall;]

[1.1.6.3.1 wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten alle im Haltungsbetrieb
eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten geschlachtet bzw. getétet
und die Raumlichkeiten desinfiziert, und der Haltungsbetrieb war mindestens 30 Tage
lang frei von allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis, Ansteckender Blutarmut der
Einhufer, Stomatitis vesicularis und Tollwut bzw. 15 Tage lang frei von Milzbrand,
gerechnet ab dem Tag, an dem nach der Beseitigung der Tiere die Desinfektion der
Raumlichkeiten in zufriedenstellender Weise abgeschlossen worden war;]

in den 30 Tagen vor der Entnahme der Eizellen (')/Embryonen (') in Haltungsbetrieben gehalten
wurden, in denen mindestens 60 Tage lang keiner der Equiden klinische Anzeichen der
Ansteckenden Metritis des Pferdes aufwies;

mindestens 30 Tage vor dem Datum der Entnahme der Eizellen (')/Embryonen (') sowie zwischen
dem Datum der ersten Probenahme gemaf den Nummern 11.1.6.6.1 und 11.1.6.6.2 und dem Datum
der Entnahme der Eizellen (")/Embryonen (') nicht im Natursprung eingesetzt wurden;

folgenden Tests unterzogen wurden, die zumindest die Anforderungen der einschlagigen Kapitel der
Normenempfehlungen zu Untersuchungsmethoden und Vakzinen fir Landtiere (Manual of Diagnostic
Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) der OIE erfullen, durchgefihrt in einem von der
zustandigen Behotrde anerkannten Labor, dessen Akkreditierung, die gleichwertig mit der in Artikel 12
der Verordnung (EG) Nr. 882/2004 (7) vorgesehenen ist, die genannten Untersuchungen umfasst:

(&) [11.1.6.6.1 im Hinblick auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer (EIA) einem Agargel-
Immundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) oder einem enzymgebundenen
Immunoassay (ELISA) mit negau‘vem Befund, durchgefiihrt anhand einer Blutprobe, die

AM i ; . (%) entnommen wurde, d. h. frihestens 14 Tage nach dem
Beginn des Zenraums gemér& Mummer 11.1.6.5, und die Untersuchung wurde zuletzt
durchgefahrt an einer Blutprobe, die am .......... (5

entnommen wurde, d. h. frihestens 90 Tage vor der Entnahme ‘der fir dle Elnfuhr in die
Union bestimmten Eizelien{ JEmbryonen (");]

.11.66.2 im Hinblick auf Ansteckende Metritis des Pferdes (CEM) einem Erreger-
|dentifizierungstests mit negativem Befund, durchgefiihrt an mindestens zwei Proben
(Abstrichen), die wahrend des Zeitraums gemé&R Nummer I1.1.6.5 zumindest von den
Schleimhduten der Fossa clitoridis und des Sinus clitoridis der Spenderstute
entnommen wurden, und zwar

(") entweder [11.1.6.6.2.1 inzwei Testserien im Abstand von mindestens 7 Tagenam ....... (5
und am ... . (%) zur Isolierung des Tayr’orEIr‘a—eqmgemfahs—
Erregers unter mlkmaemphllen Bedingungen wahrend mindestens
7 Tagen; die Kultur ist innerhalb von 24 Stunden nach Entnahme der
Proben vom Spendertier oder bei kihl transportierten Proben innerhalb
von 48 Stunden anzulegen;]
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1.7

1.1.8

1.2

()3
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Erlduterungen

Feld 1.111:

Feld 1.22:

Feld 1.23:

Feld 1.28:

(") undfoder [11.1.6.6.2.2 ineiner Testserie am ............................ (¥} zum Nachweis eines Genoms
von Taylorella equigenitalis durch Polymerase-Kettenreaktion (PCR) oder
Echtzeit-PCR, die innerhalb von 48 Stunden nach Entnahme der Probe
vom Spendertier erfolgen muss.]

Die Proben gemaR den Nummern 11.1.6.6.2.1 und 11.1.6.6.2.2 wurden in keinem Fall
friher als 7 Tage (systemische Behandlung) oder 21 Tage (lokale Behandlung) nach
einer antimikrobiellen Behandlung des Spenderhengstes entnommen und in einem
Transportmedium mit Aktivkohle, etwa Amies-Medium, an das Labor geliefert;

167 soweit bekannt und feststellbar, in den 15 Tagen unmittelbar vor der Entnahme nicht mit Equiden in
Kontakt kamen, die an einer infektisen oder kontagitsen Seuche litten;

.1.6.8 am Tag der Entnahme der Eizellen (")/Embryonen () keine klinischen Anzeichen einer infektidsen
oder kontagidsen Seuche aufwiesen;

wurden nach dem Datum entnommen (')/erzeugt ('), an dem die in Feld .11 bezeichnete Embryo-
Entnahmeeinheit (')/-Erzeugungseinheit (') von der zustandigen Behérde des Ausfuhrlandes zugelassen wurde;

wurden unmittelbar nach ihrer Entnahme (')/Erzeugung (') aufbereitet und unter zugelassenen Bedingungen
mindestens 30 Tage lang gelagert und unter Bedingungen beftrdert, die den Anforderungen geméan Anhang D
Kapitel IIl Abschnitt |l der Richtlinie 92/65/EWG entsprechen.

Die vorstehend bezeichneten Embryonen wurden durch kinstliche Besamung (')/durch In-vitro-Fertilisation (') mit
Sperma erzeugt, das die Anforderungen der Richtlinie 92/65/EWG erflillt und aus Besamungsstationen stammt,
die geman Artikel 11 Absatz 2 oder Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG (°) zugelassen sind
und sich in einem Mitgliedstaat der Union oder in einem in der Liste in Anhang | Spalten 2 und 4 der
Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission aufgefihrten Drittland oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Drittlands befinden, aus dem die Einfuhr von Equidensperma wvon registrierten Pferden, registrierten
Equiden oder Zucht- und Nutzequiden gemdaf Artikel 4 der Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission zugelassen ist, wie in deren Anhang | in den Spalten 11, 12 und 13 angegeben (') ('").

Die zur In-vitro-Erzeugung der vorstehend bezeichneten Embryonen verwendeten Eizellen entsprechen den
Anforderungen gemar Anhang D der Richtlinie 92/65/EWG und insbesondere den Anforderungen gemafR den
Nummern [1.1.1 bis 11.1.8 dieser Bescheinigung.]

JUrsprungsort’ bezeichnet die Embryo-Entnahmeeinheit bzw. die Embryo-Erzeugungseinheit, von der die
Eizellen/fEmbryonen entnommen/erzeugt, aufbereitet, gelagert und geman Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der
Richtlinie 92/65/[EWG zugelassen wurden; eine entsprechende Liste findet sich auf der Website der Kommission
unter

http:/fec.europa.euffood/animal/semen_oval/equinefindex_en.htm.
Die Anzahl der Packstiicke entspricht der Anzahl der Container.
Container- und Plombennummer angeben.

JKategorie": Angabe, ob es sich um in vivo gewonnene Embryonen, in vivo entnommene Eizellen, in vitro
erzeugte Embryonen oder mikromanipulierte Embryonen handelt.

JAngaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.

Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.
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Teil ll:

(") Nichtzutreffendes streichen.

(3  Nur in den Spalten 2 und 4 des Anhangs | der Durchfilhrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission aufgefiihrte
Drittlander oder Teile des Hoheitsgebiets von Drittlandern, aus denen jeweils auch die Einfuhr von registrierten Equiden
sowie von Zucht- und Nutzequiden gestattet ist, wie in Anhang | Spalte 14 der genannten Verordnung angegeben.

(® Nur zugelassene Embryo-Entnahmeeinheiten und Embryo-Erzeugungseinheiten, die gemaR Artikel 17 Absatz 3
Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG auf der Website der Kommission aufgefihrt sind:

http:/fec.europa.euffood/animalisemen_oval/equinefindex_en.htm.

() Richtlinie 92/65/EWG des Rates vom 13. Juli 1992 Uber die tierseuchenrechtlichen Bedingungen fur den Handel mit
Tieren, Samen, Eizellen und Embryonen in der Gemeinschaft sowie fir ihre Einfuhr in die Gemeinschaft, soweit sie
diesbeziiglich nicht den spezifischen Gemeinschaftsregelungen nach Anhang A Abschnitt | der Richtlinie 90/425/EWG
unterliegen (ABI. L 268 vom 14.9.1992, S. 54).

)  Richtlinie 2009/156/EG des Rates vom 30. November 2009 zur Festlegung der tierseuchenrechtlichen Vorschriften fir
das Verbringen von Equiden und fur ihre Einfuhr aus Drittlandern (ABI. L 192 vom 23.7.2010, S. 1).

(%)  Datum einfiigen (siehe Anleitung in Teil Il der Erlauterungen).

(")  Verordnung (EG) Nr. 882/2004 des Europaischen Parlaments und des Rates vom 29. April 2004 (ber amtliche Kontrollen
zur Uberprifung der Einhaltung des Lebensmittel- und Futtermittelrechts sowie der Bestimmungen tber Tiergesundheit
und Tierschutz (ABI. L 165 vom 30.4.2004, S. 1).

(°)  Der Agargel-lmmundiffusionstest (AGID- oder Coggins-Test) oder der ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der
Einhufer sind nicht bei Spenderequiden erforderlich, die seit ihrer Geburt ununterbrochen in Island gehalten wurden,
sofern Island nach wie vor als amtlich frei von Ansteckender Blutarmut der Einhufer gilt und sofern vor und in dem
Zeitraum der Entnahme der Eizellen oder Embryonen und der Verwendung des Spermas zur Fertilisation keine Equiden,
ihr Sperma, ihre Eizellen oder Embryonen nach Island verbracht wurden.

(®)  Nur zugelassene Besamungsstationen, die gemafR Artikel 11 Absatz 4 oder Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie
92/65/EWG auf der Website der Kommission aufgefiihrt sind:

https:/fec.europa.euffood/animalsflive_animals/approved-establishments_en;
http:/fec.europa.euffood/animalisemen_ova/equine/index_en.htm.

('® Die Einfuhr von Equidensperma aus in Anhang | Spalte 2 der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission
aufgefiihrten Drittldndern ist gestattet, sofern das Sperma in dem in Spalte 4 genannten Teil des Hoheitsgebiets des

Drittlandes einem Spenderhengst entnommen wurde, der in die Kategorie von Equiden gemaf den Spalten 11, 12
oder 13 des Anhangs | der genannten Verordnung einzustufen ist.

(") Gilt nicht fur Eizellen.

()  Streichen, falls keine Embryonen in der Sendung durch In-vitro-Fertilisation erzeugt wurden.

C Unterschrift und Stempel missen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:
Stempel:

>0 M1
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Abschnitt B

MUSTER 2 — Mustergesundheitsbescheinigung fiir die Einfuhr von Sendungen mit Bestdnden von Equiden-Eizellen
und -Embryonen, die nach dem 31. August 2010 und vor dem 1. Oktober 2014 gemil3 der Richtlinie 92/65/EWG
entnommen, aufbereitet und gelagert und nach dem 31. August 2010 von einer zugelassenen Embryo-Entnahmeeinheit
oder Embryo-Erzeugungseinheit versendet wurden, aus der die Eizellen oder Embryonen stammen

LAND: Veterindrbescheinigung EU
1.1 Absender 1.2 Bezugsnr. der Bescheinigung |.2.a
Name
Anschrift 1.3 Zusténdige oberste Behorde
Tel-Nr. 1.4 Zustandige ortliche Behorde
1.5 Empfanger 1.6 In der EU fir die Sendung verantwortliche Person
Name Name
2 Anschrift Anschrift
g
3 Postleitzahl Postleitzahl
5 Tel.-Nr. Tel.-Nr.
N
S |17 Ursprungs- 1SO-Code 1.8 Ursprungs- Code |19 Bestimmungsland [ISO-Code [.10 Bestimmungs- Code
< land region region
=)
z \ | | | | |
= |1.11 Ursprungsort 1.12 Bestimmungsort
° Embryo-Einheit (1 Haltungsbetrieb (1~ Embryo-Einheit (1
Name Zulassungsnummer Name Zulassungsnummer
Anschrift Anschrift
Postleitzahl Postleitzahl
1.13 Verladeort 1.14 Datum des Abtransports
.15 Transportmittel .16 EU-Eingangsgrenzkontrollstelle

Flugzeug [ Schiff (1 Eisenbahnwaggon [
Stralenfahrzeug O Andered 117
Kennzeichnung

Unterlagen-Bezugsnummer

1.18 Beschreibung der Ware 1.19 Warencode (HS-Code)
0511 99 85
1.20 Menge
1.21 122 Anzahl Packstticke
1.23 Plomben-/Containernummer 1.24

.25 Bescheinigung ausgestellt fur:
kiinstliche Reproduktion O

1.26  Fur Durchfuhr durch die EU in ein Drittland O 1.27 Fur Einfuhr oder Zulassung in die EU O

Drittland ISO-Code

1.28 Identifizierung der Waren

Art (wissenschaftliche Kategorie Angaben zum Datum der Entnahme Menge
Bezeichnung) Spender
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I1.1.2

I1.11.3

I1.1.4

Teil Il: Bescheinigung

I.1.5

I.1.6

> M1

II.  Gesundheitsinformationen Il.a  Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierérztin des Ausfuhrlandes (3) ..........ccooevevee..

bescheinigt hiermit Folgendes:

1.1 Die vorstehend bezeichneten Eizellen ()/Embryonen ()

(") entweder [I1.1.6.2 aus einem Ausfuhrland stammten, das am Tag der Entnahme seit mindestens 6 Monaten

(") oder

(") entweder [11.1.6.3 in den letzten 30 Tagen vor der Entnahme in tierérztlich Gberwachten Haltungsbetrieben

(") oder

(Name des Ausfuhriandes)

wurden von der in Feld 1.11 bezeichneten Einheit (%) entnommen (")/erzeugt ('), die gem&R Anhang D
Kapitel | Abschnitt Ill der Richtlinie 92/65/EWG zugelassen und Uberwacht wurde und mindestens
einmal im Kalenderjahr von einem amtlichen Tierarzt kontrolliert wird;

wurden gemaR den Anforderungen in Anhang D Kapitel IIl Abschnitt Il der Richtlinie 92/65/EWG
entnommen (")/erzeugt ('), aufbereitet und gelagert;

wurden an einem von anderen Teilen der R&umlichkeiten/des Haltungsbetriebs abgetrennten Ort
entnommen, der ordnungsgemafR instand gehalten wird und vor der Entnahme gereinigt und
desinfiziert wurde;

wurden in Laboreinrichtungen, die nicht in einer unter Sperr- oder Quarantanemafnahmen geman
Feld 11.1.6 fallenden Zone gelegen sind, untersucht, aufbereitet und verpackt, und zwar in einem
abgetrennten Bereich von dem Bereich, in dem Ausrlstung und Materialien fir den Kontakt mit
Spendertieren gelagert werden, und von dem Bereich, in dem der Umgang mit den Spendertieren
erfolgt;

stammen von Spenderstuten, die

1.11.6.1  Sie wurden ununterbrochen drei Monate lang (oder, falls sie wahrend des Zeitraums von
drei Monaten direkt aus einem Mitgliedstaat der Europaischen Union eingefiihrt wurden,
seit ihrem Eingang) in dem Ausfuhrland bzw. im Fall einer Regionalisierung geman
Artikel 13 der Richtlinie 2009/156/EG (®) in dem Teil des Hoheitsgebiets des Ausfuhrlandes
gehalten, das/der in dem genannten Zeitraum

— als nicht von Afrikanischer Pferdepest befallen gemaR Artikel 5 Absatz 2 Buchs-
taben a und b der Richtlinie 2009/156/EG galt,

—  seit mindestens 2 Jahren frei von VVenezolanischer Pferdeenzephalomyelitis war,

— seit mindestens 6 Monaten frei von Rotz und Beschélseuche war;

frei von Stomatitis vesicularis war;]

[l.1.6.2 mit negativem Befund einem Virusneutralisationstest auf Stomatitis vesicularis unterzogen
wurden, durchgefihrt anhand einer innerhalb von 30 Tagen vor der Entnahme
am ... (%) entnommenen Blutprobe bei einer Serumverdinnung von 1:12;]

gehalten wurden, die ab dem Tag der Entnahme der Eizellen ()/Embryonen (') bis zum
Tag ihres Versands die Anforderungen an einen Haltungsbetrieb geman Artikel 4 Absatz 5
der Richtlinie 2009/156/EG erfullten, und insbesondere:]

[I.1.6.3 in den letzten 30 Tagen vor der Entnahme in tierarztlich Uberwachten Haltungsbetrieben
gehalten wurden, die ab dem Tag der Entnahme der Eizellen ()/Embryonen (') bis — im
Fall gefrorener Eizellen (")/Embryonen (') — zum Ablauf der obligatorischen Lagerzeit von
30 Tagen in einem zugelassenen Betrieb die Anforderungen an einen Haltungsbetrieb
geman Artikel 4 Absatz 5 der Richtlinie 2009/156/EG erfullten, und insbesondere:]
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(") entweder(l1.1.6.3.1  wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten nicht alle in dem

Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten

geschlachtet bzw. getétet, und der Haltungsbetrieb war frei von

— allen Formen von Pferdeenzephalomyelitis wahrend eines Zeitraums von
mindestens 6 Monaten ab dem Tag, an dem die von der Krankheit
befallenen Equiden geschlachtet wurden,

— Ansteckender Blutarmut der Einhufer wéhrend mindestens des Zeitraums,
der no6tig war, um mit negativem Befund einen Agargel-
Immundiffusionstest (Coggins-Tests) anhand von zwei Proben
durchzufuhren, die nach der Schlachtung der infizierten Tiere im Abstand
von 3 Monaten allen noch verbleibenden Equiden entnommen wurden,

— Stomatitis vesicularis wahrend eines Zeitraums von mindestens 6
Monaten, gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall,

— Tollwut wahrend eines Zeitraums von mindestens einem Monat,
gerechnet ab dem letzten festgestellten Fall,

— Milzbrand wéahrend eines Zeitraums von mindestens 15 Tagen, gerechnet
ab dem letzten festgestellten Fall;]

("Yoder [11.1.6.3.1 wurden nach einem Fall einer der nachstehenden Krankheiten alle im
Haltungsbetrieb eingestellten Tiere der fur die Krankheit empfanglichen Arten
geschlachtet bzw. getétet und die Raumlichkeiten desinfiziert, und der Betrieb
war mindestens 30 Tage lang frei von allen Formen von Pferdeen-
zephalomyelitis, Ansteckender Blutarmut der Einhufer, Stomatitis vesicularis
und Tollwut bzw. 15 Tage lang frei von Milzbrand, gerechnet ab dem Tag, an
dem nach der Beseitigung der Tiere die Desinfektion der Raumlichkeiten in
zufriedenstellender Weise abgeschlossen worden war;]

I.11.6.4 in den letzten 30 Tagen vor der Entnahme in Haltungsbetrieben gehalten wurden, die
allesamt mindestens 60 Tage lang frei von klinischen Anzeichen der Ansteckenden Metritis
des Pferdes waren;

1.11.6.5 mindestens 30 Tage vor dem Datum der Entnahme der Eizellen oder Embryonen sowie
zwischen dem Datum der ersten Probenahme gemaR den Nummern 11.1.6.6 und 11.1.6.7
und dem Datum der Entnahme der Eizellen bzw. Embryonen nicht im Natursprung
eingesetzt wurden;

I.11.6.6 mit negativem Befund einem Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) oder einem
ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer anhand einer Blutprobe unterzogen
wurden, die am ........... (%) entnommen wurde, d. h. wéhrend der letzten 30 Tage vor dem
Datum der Erstentnahme von Eizellen oder Embryonen, und der Test wurde zuletzt anhand
einer Blutprobe durchgefihrt, die am ............ (“) entnommen wurde, d. h. friihestens 90
Tage vor der Entnahme der Eizellen bzw. Embryonen (°);

I.11.6.7  mit jeweils negativem Befund einem Erreger-ldentifizierungstests auf Ansteckende Metritis
des Pferdes durch Isolierung von Taylorella equigenitalis nach Kultivierung zwischen 7 und
14 Tagen anhand von Proben unterzogen wurden, die wahrend der letzten 30 Tage vor
dem Datum der Erstentnahme von Eizellen oder Embryonen von den Schleimh&uten der
Fossa clitoridis und des Sinus clitoridis in zwei aufeinanderfolgenden Ostrusperioden am
.................. (Yundam ....................(!) entnommen wurden, sowie anhand einer
zusatzlichen Kulturprobe, die wahrend einer der Ostrusperioden am ..............cc.ccoceeeee. *
an der Zervikalschleimhaut enthnommen wurde;

1.11.6.8  soweit bekannt und feststellbar, in den 15 Tagen unmittelbar vor der Entnahme nicht mit
Equiden in Kontakt gekommen sind, die an einer infektiésen oder kontagiésen Seuche
litten;

1169 am Tag der Entnahme der Eizellen (")/Embryonen (') keine klinischen Anzeichen einer
infektiésen oder kontagiésen Seuche aufwiesen;

I1.11.7 wurden nach dem Datum entnommen (')/erzeugt ('), an dem die in Feld 1.11 bezeichnete Embryo-

Entnahmeeinheit (")/-Erzeugungseinheit (') von der zusténdigen Behérde des Ausfuhrlandes

zugelassen wurde;

> M1
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11.11.8 wurden unmittelbar nach ihrer Entnahme (')/Erzeugung (') aufbereitet und unter zugelassenen
Bedingungen mindestens 30 Tage lang gelagert und unter Bedingungen beférdert, die den
Anforderungen gemaf Anhang D Kapitel Il Abschnitt Il der Richtlinie 92/65/EWG entsprechen.

1.2 Die vorstehend bezeichneten Embryonen wurden durch kiinstliche Besamung (")/durch In-vitro-Fertilisation (') mit
Sperma erzeugt, das die Anforderungen der Richtlinie 92/65/EWG erflllt und aus Besamungsstationen stammt,
die geman Artikel 11 Absatz 2 oder Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG zugelassen sind
und sich in einem Mitgliedstaat der Europaischen Union oder in einem in der Liste in Anhang | Spalten 2 und 4
der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission aufgefiihrten Drittland oder Teil des Hoheitsgebiets
eines Drittlands befinden, aus dem die Einfuhr von Equidensperma von registrierten Pferden, registrierten
Equiden oder Zucht- und Nutzequiden gemafR Artikel 4 der Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 der
Kommission zugelassen ist, wie in deren Anhang | in den Spalten 11, 12 und 13 angegeben (6) (7).

1.3 Die zur In-vitro-Erzeugung der vorstehend bezeichneten Embryonen verwendeten Eizellen entsprechen den
Anforderungen gemaR Anhang D der Richtlinie 92/65/EWG und insbesondere den Anforderungen gemafR den
Nummern 11.1.1 bis 11.1.8 dieser Bescheinigung (").

Erlduterungen
Teil I:

Feld 1.11: LUrsprungsort® bezeichnet die Embryo-Entnahmeeinheit bzw. die Embryo-Erzeugungseinheit, von der die
Eizellen/Embryonen entnommen/erzeugt, aufbereitet, gelagert und geman Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der
Richtlinie 92/65/EWG des Rates zugelassen wurden; eine entsprechende Liste findet sich auf der Website der
Kommission unter

http://ec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equinefindex_en.htm.
Feld 1.22: Die Anzahl der Packstiicke entspricht der Anzahl der Container.
Feld 1.23: Container- und Plombennummer angeben.

Feld 1.28: .Kategorie*: Angabe, ob es sich um in vivo gewonnene Embryonen, in vivo entnommene Eizellen, in vitro
erzeugte Embryonen oder mikromanipulierte Embryonen handelt.

,+Angaben zum Spender” bezeichnet die amtliche Identifizierung des Tieres.
Das Datum der Entnahme ist in folgendem Format anzugeben: TT/MM/JJJJ.
Teil 1I:
(") Nichtzutreffendes streichen.

(®  Nurin den Spalten 2 und 4 des Anhangs | der Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 der Kommission aufgefihrte
Drittlander oder Teile des Hoheitsgebiets von Drittlandern, aus denen jeweils auch die Einfuhr von registrierten Equiden
sowie von Zucht- und Nutzequiden gestattet ist, wie in Anhang | Spalte 14 der genannten Verordnung angegeben.

(®  Nur zugelassene Embryo-Entnahmeeinheiten und Embryo-Erzeugungseinheiten, die gemaR Artikel 17 Absatz 3
Buchstabe b der Richtlinie 92/65/EWG des Rates auf der Website der Kommission aufgefuhrt sind:

http://ec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equine/index_en.htm.
()  Datum einfligen.

(%)  Der Agargel-Immundiffusionstest (Coggins-Test) oder der ELISA-Test auf Ansteckende Blutarmut der Einhufer sind nicht
bei Spenderequiden erforderlich, die seit ihrer Geburt ununterbrochen in Island gehalten wurden, sofern Island nach wie
vor als amtlich frei von Ansteckender Blutarmut der Einhufer gilt und sofern vor und in dem Zeitraum der
Spermaentnahme keine Equiden, ihr Sperma, ihre Eizellen oder ihre Embryonen nach Island verbracht wurden.

> M1
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LAND »@ Eizellen/Embryonen von Equiden — Abschnitt B«

II.  Gesundheitsinformationen Il.a Bezugsnr. der Bescheinigung Il.b

(®)  Nur zugelassene Besamungsstationen, die gemaR Artikel 11 Absatz 4 oder Artikel 17 Absatz 3 Buchstabe b der Richtlinie
92/65/EWG des Rates auf den folgenden Websites der Kommission aufgefiihrt sind:

https://ec.europa.eu/food/animals/live_animals/approved-establishments_en;
http://ec.europa.eu/food/animal/semen_ova/equine/index_en.htm.

(")  Gilt nicht fur Eizellen.
(®  ABI. L 192 vom 23.7.2010, S. 1.

— Unterschrift und Stempel mussen sich farblich von der Druckfarbe der Bescheinigung absetzen.

Amtlicher Tierarzt/Amtliche Tierarztin

Name (in GroRbuchstaben): Qualifikation und Amtsbezeichnung:
Datum: Unterschrift:
Stempel:
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TEIL 3

Erlduterungen zu der Bescheinigung

a)

b)

)

d)

€)

Die Gesundheitsbescheinigungen werden von der zustandigen
Behdrde des Ausfuhrlandes gemé&R dem Muster in Anhang Il Teil 1
oder 2 entsprechend dem Layout des Musters fiir die betreffende Ware
ausgestellt.

Sie enthalten (in der im Muster vorgegebenen Reihenfolge) die fir das
betreffende Land verlangten amtlichen Bestédtigungen sowie
gegebenenfalls die fir das Ausfuhrland oder den Teil des
Hoheitsgebiets dieses Landes verlangten zusatzlichen Garantien.

Fiir jede Sendung von Sperma, Eizellen oder Embryonen, die nur aus
einem einzigen der Gebiete gemaR Anhang | Spalten 2 und 4
ausgefthrt und in ein und demselben Eisenbahnwaggon,
Lastkraftwagen, Flugzeug oder Schiff an ein und denselben
Bestimmungsort beférdert werden, ist eine einzige, separate
Gesundheitsbescheinigung auszustellen.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung besteht aus einem
einzelnen Blatt oder, falls mehr Text erforderlich ist, aus mehreren
Bléttern, die alle ein zusammenhangendes, untrennbares Ganzes
bilden miissen.

Wenn aus dem Muster der Gesundheitsbescheinigung hervorgeht,
dass bestimmte Teile gegebenenfalls zu streichen sind, kann der/die
amtliche Tierarzt/Tierdrztin nicht zutreffende Passagen durchstreichen,
mit seinen/ihren Initialen versehen wund stempeln, oder die
entsprechenden Passagen werden vollstandig aus  der
Gesundheitsbescheinigung entfernt.

Die Gesundheitsbescheinigung wird in mindestens einer der
Amtssprachen des EU-Mitgliedstaats, an dessen
Eingangsgrenzkontrolistelle die Sendung zur Verbringung in die Union
gestellt wird, und in mindestens einer Amtssprache des
Bestimmungsmitgliedstaats ausgestellt. Diese Mitgliedstaaten kénnen
jedoch die Ausstellung der Gesundheitsbescheinigung in der
Amtssprache eines anderen Mitgliedstaats zulassen, wobei
gegebenenfalls eine amtliche Ubersetzung beiliegen muss.

Werden der Bescheinigung zwecks |dentifizierung der zur Sendung
gehdrenden  Posten  (Aufstellung gem&R Feld .28 der
Mustergesundheitsbescheinigung) weitere Blétter beigefiigt, so gelten
auch diese als Teil des Bescheinigungsoriginals, wenn jede einzelne
Seite  mit  Unterschrit —und  Stempel des/der amtlichen
Tierarztes/Tierérztin versehen ist.

9

h)

Umfasst die  Gesundheitsbescheinigung, einschlieflich
zusétzlicher Aufstellungen gemé&R Buchstabe f, mehrere
Seiten, weist jede Seite am Seitenende die Nummerierung
LSeite ... (Seitenzahl) von ... (Gesamtseitenzahl)* und am
Seitenanfang die von der zustdndigen Behérde zugeteilte
Bezugsnummer der Bescheinigung auf.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung ist innerhalb von
24 Stunden vor dem Verladen der Sendung zwecks Ausfuhr in
die Union von einem/einer amtlichen Tierarzt/Tierérztin
auszufilllen und zu unterzeichnen. Dabei tragen die
zusténdigen Behorden des Ausfuhrlandes daflir Sorge, dass
die angewandten Bescheinigungsvorschriften den diesbe-
ziglichen  Vorschriften der Richtlinie 96/93/EG  des
Rates (') gleichwertig sind.

Unterschrift und Stempel des amtlichen Tierarztes/der
amtlichen Tierdrztin missen sich farblich von der Druckfarbe
der Bescheinigung unterscheiden. Diese Anforderung gilt auch
fiir Stempel, bei denen es sich nicht um Pragestempel oder
Wasserzeichen handelt.

Das Original der Gesundheitsbescheinigung muss die Sendung
bis zur Eingangsgrenzkontrollstelle der Union begleiten.

Die Bezugsnummer der Bescheinigung gemag den Feldern 1.2
und ll.a in der Mustergesundheitsbescheinigung ist von der
zusténdigen Behdrde des Ausfuhrlandes zu vergeben.

(") ABIL L13vom 16.1.1997, S. 28.
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ANHANG 1V

KATEGORIEN MANNLICHER  EQUIDEN, AUF DIE DIE

BEDINGUNGEN GEMAB ARTIKEL 15 BUCHSTABE b ZIFFER ii

DER RICHTLINIE 2009/156/EG BEZUGLICH DER EQUINEN
VIRALEN ARTERITIS ANZUWENDEN SIND

1. Die Anforderung beziiglich der Equinen Viralen Arteritis gemdll Artikel 15
Buchstabe b Ziffer ii der Richtlinie 2009/156/EG gilt fiir unkastrierte méann-
liche Equiden mit Ausnahme von

a) Equiden, die unter amtlicher Aufsicht mit einem von der zustindigen
Behorde zugelassenen Impfstoff nach einem der folgenden Protokolle ge-
gen die Equine Virale Arteritis geimpft wurden:

i) Die Equiden werden wiahrend des Isolierungszeitraums von mindestens
28 Tagen geimpft, nachdem sie entweder durch einen Serumneutralisa-
tionstest mit negativem Befund auf Equine Virale Arteritis bei einer
Serumverdiinnung von 1:4 anhand einer Blutprobe, die friihestens
7 Tage nach Beginn der Isolierung entnommen wurde, oder mittels
eines Virusisolationstests mit negativem Befund getestet wurden, der
anhand eines aliquoten Teils des Gesamtspermas durchgefiihrt wurde,
der frithestens 7 Tage nach Beginn der Isolierung entnommen wurde,
und die Equiden wurden in den 21 Tagen nach der Impfung von
anderen Equiden getrennt gehalten;

ii) Die Equiden werden im Alter von 180 bis 270 Tagen geimpft, nachdem
sie einem Virusneutralisationstest auf Equine Virale Arteritis unterzo-
gen wurden, der bei einer Serumverdiinnung von 1:4 einen negativen
Befund ergab oder der anhand von zwei Blutproben, die in einem
Abstand von mindestens 14 Tagen entnommen wurden, durchgefiihrt
wurde und stabile oder abnehmende Titer ergab. Die Equiden werden
in den 21 Tagen nach der Impfung von anderen Equiden getrennt
gehalten;

b) Equiden, die unter 180 Tage alt sind;
c) Schlachtequiden, die unmittelbar zu einem Schlachthof verbracht werden.

2. Der Test muss unter amtstierdrztlicher Aufsicht durchgefiihrt und bescheinigt
und das Ergebnis und die Impfung miissen unter amtstierdrztlicher Aufsicht
bescheinigt werden. Die Impfung ist gemdfl den Herstellerangaben in regel-
mafigen Abstinden zu wiederholen.

Die Chargennummern des zugelassenen Impfstoffs, genaue Angaben zur Imp-
fung und Auffrischungsimpfung und die Ergebnisse der serologischen Tests
und der Erreger-ldentifizierungstests sind — falls vorhanden im Identifizie-
rungsdokument (Pass) — zu dokumentieren und miissen zu Bescheinigungs-
zwecken zur Verfiigung stehen.

3. Testpaarung gemdfl Artikel 12.9.2 Nummer 4 Buchstabe a des Gesundheits-
kodex fiir Landtiere der Weltorganisation fiir Tiergesundheit (OIE) gilt als
gleichwertig zu dem Virusisolationstest gemafl Nummer 1 Buchstabe a Ziffer i,
um das Nichtvorhandensein des Virus der Equinen Viralen Arteritis im
Sperma nachzuweisen.
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ANHANG V

MUSTERERKLARUNGEN
TEIL 1

Erklirung des Flugkapitins/der Flugkapitinin des Flugzeugs

(Auszuftllen und der Gesundheitsbescheinigung beizufligen, wenn die Beférderung zur Grenze der Union — auch nur teilweise — per
Flugzeug erfolgt.)

Erkldrung des Flugkapitédns/der Flugkapitanin des Flugzeugs

Der unterzeichnete Kapitéan/Die unterzeichnete Kapiténin des Flugzeugs (Name des Flugzeugs ...) erklart, dass die Kiste oder der
Container, die/der die in der mitgefuhrten Gesundheitsbescheinigung (Nr. ...) bezeichneten Tiere enthalt, und ihre/seine Umgebung
vor dem Abflug mit einem Insektizid bespriht wurden.

O DatUum ...
(Abflughafen) (Abflugdatum)
(Unterschrift des Flugkapitans/der Flugkapitanin)
(Stempel)
(Name in GroRbuchstaben und Amtsbezeichnung)
TEIL 2

Erklirung des Schiffskapitins/der Schiffskapitinin

(Auszufiillen und der Gesundheitsbescheinigung beizufliigen, wenn die Beférderung zur Grenze der Union — auch nur teilweise — per
Schiff erfolgt.)

Erklarung des Schiffskapitans/der Schiffskapitdnin

Der unterzeichnete Kapitan/Die unterzeichnete Kapiténin des Schiffes (Schiffsname
erklart, dass die in der mitgefihrten Gesundheitsbescheinigung (Nr. ...........

) bezeichneten Tiere wahrend der Beférderung
(Ausfuhriand) nach
in der Union an Bord verblieben sind und dass das Schiff auf dem Weg in die Union @uBer .............c.ccoeeviiiiieeiiiiecieeccee
(Anlaufhéfen) keinen Ort auBerhalb von ... (Ausfuhrland) angelaufen hat. eférderung sin
Tiere auBerdem nicht mit anderen Tieren an Bord in Kontakt gekommen, die einen niedrigeren Gesundheitsstatus aufwiesen.

'aie

(Zielhafen) (Datum der Ankunft)

(Unterschrift des Schiffskapiténs/der Schiffskapitanin)

(Stempel)

(Name in GroRbuchstaben und Amtsbezeichnung)
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TEIL 3

Muster eines Manifests fiir die Umladung

(Auszufullen und der Gesundheitsbescheinigung beizufligen, wenn die Beférderung zur Grenze der Union die Umladung von einem
Flugzeug in ein anderes Flugzeug oder von einem Schiff auf ein anderes Schiff in einem Land umfasst, das nicht in Anhang | der
Durchfihrungsverordnung (EU) 2018/659 aufgefuhrt ist)

SEMENNUMMET. ...ttt

Referenznummer des Umlade-Luftfrachtmanifests: ...................... "
Land, in dem die UmIBAUNG EIFOIGE: ...ttt
Ankunftsflughafen (C)/EINTAUTNATIEN (2): .......c.oi oottt ettt et ettt ettt ettt et
ANKUNTESABEUM: e ettt
Datum A UMIAAUNG: ..ottt ettt ettt b et e e ke s Lokt eh e Lokt ea bt e h e e b e s e a e et Lot e bt e st e e ehe ettt ettt
UMladender FraChtflRIer: ... ettt ettt a e et

Ubernehmender FraChtfUnrer: . e

Tierart: ..o
Gesamtzahl der Tiere: ..

Beschreibung der Sendung:

Nummer der Anmerkungen
Gesundheitsbescheinigung

Der unterzeichnete amtliche Tierarzt/Die unterzeichnete amtliche Tierarztin (%) bzw. der/die Zollbedienstete () am oben genannten
Flughafen (?)/Hafen (?) bescheinigt, dass die Umladung unter seiner/ihrer Aufsicht und gemaR den folgenden Anforderungen
erfolgte:

a) Die Equiden waren wahrend der Umladung vor Angriffen von Insektenvektoren von auf Equiden Ubertragbaren Krankheiten
geschutzt;

b) die Equiden kamen nicht mit Equiden mit einem anderen Gesundheitsstatus in Kontakt;

c) die Kisten, Container oder Boxen und der umgebende Luftraum im Frachtraum wurden unmittelbar nach dem SchlieRen der
Ladeklappen des Flugzeugs (?)/Schiffs (%) mit einem geeigneten Insektenabwehrmittel zusammen mit einem Insektizid bespruht.

Die Sendung wurde ganz und in augenscheinlich gutem Zustand umgeladen; Abweichungen sind unter ,Anmerkungen” vermerkt.

Stempel

(Unterschrift des/der amtlichen Tierarztes/Tierérztin oder des/der
Zollbediensteten)

(Name in GroBbuchstaben und Amtsbezeichnung)

(') Bei Umladung zwischen zwei Schiffen freilassen.
(®) Nichtzutreffendes streichen.




