Schlachthausprotokoll + Dokumentation der Reinigung u. Desinfektion
+ Dokumentation der Schadlingskontrolle

Tag der Schlachtung: l ............................ Tag der Zerlegung: | ........................

Name des Metzgers: I ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Laufende Nummer:

Mikrobiologische Schlachtkorperbeprobung: [ ja | Inein
beprobtes Schlachttier: I Ergebnis zufriedenstellend: | ja | Tnein

Dokumentation der Reinigung und Desinfektion:

Gereinigt wurde mit T (laut Herstellerfirma)
Desinfiziert WUrde mit |- (laut Herstellerfirma)
Sicherheitsdatenblatter der oben genannten Mittel liegen bei: | ja | Tnein
Schlachtung Zerlegung Schlachtung Zerlegung
gereinigt desinfiziert
Schlachtraum [] [] []
Zerlegeraum bzw. [] [] [] []
Verarbeitungsraum
Kiihlraum [] [] [] []
Zerlegetisch [] [] ] []
Hackstock [] [] [] []
Bandsage [] [] [] []
Fleischwolf [] [] [] []
Handgerate [] [] [] []
WC-Anlage [] [] [] []
Kiihlraumtemperatur: Tag der Schlachtung | Grad Celsius:
P ) Tag der Zerlegung Grad Celsius:
Schidlingskontrolle durchgefiihrt: | ja | Inein
Befall festgestellt | Inein [ ja (Schadlingsart: || )

wenn ja, durchgefiihrte MaRnahmen: L.

Entsorgung von tierischen Nebenprodukten: I—IDAKA
1
Entsorgungsmenge in kg: R (davon SRM: kg)

Erhaltungs- u. Reinigungszustand der Schlachtstatte wurden uberpriift: [ lja [ nein
festgestellte Mangel: S — (behoben am: |...........c......... )

Folgende Belege sind beigefiigt:
|| Viehverkehrsschein || Protokoll des SFU-Tierarztes I_ TNP-Entsorgungsbeleg
| Befund der mikrobiolog. Schlachtkérperbeprobung

Der Unterzeichnende bestatigt die Richtigkeit dieser Angaben!

Datum: | ..................... Unterschrift: ...........coooieiiiiin,



	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Button1: Off
	Button2: Off
	Button3: Off
	Button4: Off
	Button5: Off
	Button6: Off
	Button7: Off
	Button8: Off
	Button9: Off
	Button10: Off
	Button11: Off
	Button12: Off
	Button13: Off
	Button14: Off
	Button15: Off
	Button16: Off
	Button17: Off
	Button18: Off
	Button19: Off
	Button20: Off
	Button21: Off
	Button22: Off
	Button23: Off
	Button24: Off
	Button25: Off
	Button26: Off
	Button27: Off
	Button28: Off
	Button29: Off
	Button30: Off
	Button31: Off
	Button32: Off
	Button33: Off
	Button34: Off
	Button35: Off
	Button36: Off
	Button37: Off
	Button38: Off
	Button39: Off
	Button40: Off
	Button41: Off
	Button42: Off
	Button43: Off
	Button44: Off
	Button45: Off
	Button46: Off
	Button47: Off
	Button48: Off
	Button49: Off
	Button50: Off
	Button51: Off
	Button52: Off
	Button53: Off
	Button54: Off
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 


