
Register nach §3a Einhufer-Blutarmut-Verordnung 

Zu der Veranstaltung:______________________________________________________ 

am bzw. vom:____________________________ bis:_____________________________ 

Veranstalter:_____________________________________________________________ 

 

Angaben zu den zur Veranstaltung verbrachten Pferden: 

Name des Pferdes Transpondernummer Name und Anschrift des Halters Standort der Haltung oder des Betriebs* 
 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 

*Nur ausfüllen, wenn abweichend von der Anschrift des Halters 


