
 

Landesverband 

Schleswig-Holsteinischer 

Rassekaninchenzüchter e.V. 

 

Impfbescheinigung 
Am                   wurden von mir _____ Tiere des Züchters 

__________ mit dem Impfstoff   

Chargen-Nr. ________________ von der Fa.                                   , geimpft. 
 

Rasse:   Rasse:  Rasse: 

Tätowierung Tätowierung Tätowierung 
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