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ELITE AUCTION

ANNEXE 4 : Protocole - Certificat sanitaire

Document 1 : protocole sanitaire pour les foals et poulains de 1 an

[ CERTIFICAT D’EXAMEN FOAL ou POULAIN DE 1 AN J

Pére: C)sz,a/ . %UZ’
Pére de mere : C/vat n

Robe : M ,
Date de naissance : 4 8 /Cé /?0 2 5

Mere : SCWEL»CL L- S WW &/
see:  Mollle Mhiie 538 840004 5243
N° Transpondeur :

Localisation dufoal: © 0 (R (i) Brpense l/(i,a(./@k/)

e Etatgénéral du foal: /;% M é«ﬂ-&:ﬂ/ . Mﬁ’\v’\ W(ﬂ/ (/A dﬂv\«ﬁ,

Examen cardio-vasculaire : l//_}aw Qf\'g
Tests de vision et examen des yeux : (RA‘S

Examen respiratoire : ﬂg

Défaut d’aplomb éventuel :

Nt

Anomalie potentielle relevée sur 'appareil locomoteur (notamment présence de

distension articulaire) :

/\/[ézw- V-
e
Hernie abdominale détectée : G@»/(@/

Pour les males, les testicules sont bien palpables fOUI / @k

Signes de maladie infectieuse détectés : S8R /

Si foal sevré, date dernier vermifuge : i
Si foal sevré, date derniére vaccination :

e soussigné, Dr gg){%“’ms, certifie avoir examiné ce jour le poulain ci-dessus ei-fiLa=le~

J
v



