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Forklaring till anmérkning ovan

Behandlas djuret for sjukdom eller skada?

Djuret ar enligt undertecknads kdnnedom tidigare undersokt/behandlad for:

Allméant omdéme/Réad

Under- Ort och datum Veterinar
skrift

Redov. nr Namnfortydligande, klinikadress, telefon






