[ détention professionnelle [ détention privée d’animaux sauvages
(Marquer d’une croix la rubrique qui convient)

Art. 7 loi sur la protection des animaux

Art. 89 a 96 Ordonnance sur la protection des anima  ux

Détention d’animaux sauvages
Demande d’autorisation

1. Nom, prénom et adresse de la personne
(ou de I'établissement) détenant les animaux

Tél. prof.
Tél. privé

Remplir le formulaire lisiblement ou en caractéres d'imprimerie

Form. A

A renvoyer a :

SCAV-Affaires vétérinaires
Ch. des Boveresses 155
1066 Epalinges

2. Lieu de détention des animaux s'il differe de 1.

Genre et but de la détention des animaux

4. Nom et profession du responsable de I'établissement

5. Nom et adresse du vétérinaire compétent pour la
surveillance sanitaire réguliere

Nombre de gardiens d’animaux

avec certificat de capacité
(ou attestation de compétences) :
sans certificat de capacité
(ou attestation de compétences) :

7. Surface totale prévue pour la détention des animaux

Pour les établissements professionnels
L’établissement existe depuis/L’ouverture de I'établissement
est prévue pour le :

9. Nombre d’animaux et espéces
(évent. joindre inventaire des animaux)

10.

Dimensions et structure des enclos (évent. joindre plans)

11. Une assurance responsabilité civile englobant le
risque inhérent a la détention d’animaux sauvages
a été conclue

Compagnie d’assurance

12.

Les enclos sont conformes aux exigences de
'annexe 2 de I'ordonnance fédérale sur la protection
des animaux.

Police n°

Durée de I'assurance jusqu’au

13.

Le/la soussigné/e atteste qu'il/elle a connaissance des
prescriptions de la Iégislation sur la protection des
animaux régissant la détention des animaux mention-
nés sous 9.

Lieu et date

Somme assurée

Signature
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