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______________________________         _____   ____________   201    წ. 
სტრუქტურული (ტერიტორიული) ერთეული                      (რიცხვი)                   (თვე) 

 

___________________________ 
რაიონი, ქალაქი 

 

ვეტერინარული მოწმობა N000000 
ფორმა N 2  

 
 

მიეცა ____________________________________________________________________________ 
(გამგზავნის დასახელება და საიდენტიფიკაციო კოდი/პირადი ნომერი) 

მასზედ, რომ _________________________________ რაოდენობა _________________________  
            (პროდუქტის ან ნედლეულის სახე)                                                                                  (სიტყვიერადაც) 

  

ახალი გაცივებული, გაყინული, გამომშრალი, სველად დამარილებილი, მატყლი - გარეცხილი, გაურეცხავი და ა. შ. 

შეფუთვის სახე (შეფუთული, შეუფუთავი) 

გამოდის _________________________________________________________________________ 
(ადგილი, ბიზნეს-ოპერატორის დასახელება და საიდენტიფიკაციო კოდი/პირადი ნომერი,  მისამართი) 

  

რომელიც კეთილსაიმედოა ცხოველთა გადამდები დაავადების მიმართ, ღორის ხორცი 
გამოკვლეულია (არა) ტრიქინელოზზე: ცხენებს დაკვლის წინ ჩაუტარდათ (არა) მალეინიზაცია: 
ნედლეული გამოკვლეულია ( არა) ციმბირულ წყლულზე; დეზინფიცირებულია (არა) ( ხაზი გაესვას) 

 
პროდუქტი/ნედლეული მიემართება _______________________________________________ 

(ადგილი, მიმღების დასახელება და მისამართი) 

____________________________________________________________________________________________ 
(ტრანსპოტრის სახეობა, ნომერი, მოძრაობის მარშრუტი) 

 

განსაკუთრებული აღნიშვნები ________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________  

(შეზღუდვებით გამოსაყენებელი პროდუქტების / ნედლეულის მიმართ სპეციალური მითითებები) 

 

 
უფლებამოსილი პირი ______________________________       ___________________________  
                (ვეტერინარი)                                                (სახელი, გვარი)                                                                      (ხელმოწერა) 

 ბ.ა 
 

ვეტერინარული მოწმობის მიმღები _________________________      _____________________ 
                   (გვარი, სახელი)                                                     (ხელმოწერა) 

 

 


