— Muster —

Priifbuch fiir Fuhrwerke mit Zugtieren

Halterin oder Halter:

Beschreibung des Fahrzeugs

Gewicht des Fahrzeugs:

Hochstzulassige Beladung: Zahl der Fahrgaste:
Gewicht in kg:
Sicherheitsuberpriifung am: durch:

Das oben beschriebene Fahrzeug ist aufgrund der Ausstattung zum Zeitpunkt der Uberpriifung und bei
bestimmungsgemalem Gebrauch fur die Beférderung geeignet.

(Unterschrift und Stempel der tberprifenden Einrichtung)



Bespannung

Fur die Bespannung des Fahrzeugs stehen folgende Zugtiere zur Verfligung:

1. Zugtier
Tierart:

Nummer des Equidenpasses/des Transponders/der UELN:

Signalement:

Gewicht des Tieres:

Gesundheitszustand am Tag der Uberpriifung:

Ausristung:

Zaumzeug/einschlieRlich Gebiss:

Geschirr:

2. Zugtier
Tierart:

Nummer des Equidenpasses/des Transponders/der UELN:

Signalement:

Gewicht des Tieres:

Gesundheitszustand am Tag der Uberpriifung:

Ausristung:

Zaumzeug/einschliel3lich Gebiss:

Geschirr:

(Bei weiteren Zugtieren weiter fortzuflhren.)
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