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Liittymisilmoitus toimitetaan siihen aluehallintovirastoon, jonka toimialueella eläinten pääasiallinen pitopaikka sijaitsee. 
  
 
1. ELÄINTENPITÄJÄN TIEDOT 

Pitopaikasta vastuussa oleva toimija¹: Puhelinnumero: 

            

Osoite: Tilatunnus¹: 

            

Eläinten pääasiallisen pitopaikan osoite (jos eri kuin yllä): Y-tunnus: 

            

Pitopaikkatunnus/tunnukset¹: 

      

 
 
2. ELÄINTEN LUKUMÄÄRÄ 

Lampaiden kokonaislukumäärä:       Vuohien kokonaislukumäärä:       

Yli 12 kk ikäiset lampaat:       Yli 12 kk ikäiset vuohet:       
 
3. MERKINTÄ- JA REKISTERÖINTI 

Eläinten omistaja on rekisteröitynyt lampaiden ja/tai vuohien pitäjäksi   Kyllä  Ei 

Eläinten pitopaikat on rekisteröity lampaiden ja vuohien pitopaikoiksi  Kyllä  Ei 

Eläimet on rekisteröity ja merkitty säädösten edellyttämällä tavalla  Kyllä  Ei 

 
 
4. PITOPAIKAN ELÄIMILLE AIEMMIN TEHDYT TUTKIMUKSET MAEDI-VISNAN TAI CAE:N VARALTA (KOLME VIIMEISINTÄ KERTAA) 

Näytteenottopäivämäärä Tutkimustulos ja – numero 
Tutkittujen eläinten 
lukumäärä 

                  

                  

                  

                  

                  

 Eläimiä ei ole tutkittu maedi-visnan tai CAE:n varalta 

 
 
5. PITOPAIKAN AIEMPI MAEDI-VISNA JA CAE-TERVEYSVALVONNAN STATUS TAI TERVEYSLUOKITUS 

 Terveysvalvontaan liittyvä pitopaikka, joka kuuluu aiempaan 
maedi-visna tai CAE -ohjelmaan. Pitopaikan eläinten aiempi status tai terveysluokka:       

 Terveysvalvontaan liittyvä pitopaikka, joka ei kuulu maedi-visna tai CAE -ohjelmaan. 

 Terveysvalvontaan liittyvä uusi pitopaikka, jonka eläimet hankitaan vain terveysluokkaan 1 kuuluvasta pitopaikasta. 

 Terveysvalvontaan liittyvä muu uusi pitopaikka. 

 
¹Yläviitteellä merkittyjä tietoja käytetään julkisessa internetpohjaisessa rekisterissä.
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6. Sitoutuminen terveysvalvontaan 

Yllä mainituista eläintenpitopaikoista vastaavana toimijana: 

 sitoudun noudattamaan maedi-visna ja CAE terveysvalvonnan ehtoja koskien uusien eläinten hankintaa ja muita tartuntaa 
ennaltaehkäiseviä toimia. 

ja  

 olen noudattanut 1.1.2014 alkaen maedi-visna ja CAE terveysvalvonnan ehtoja koskien uusien eläinten hankintaa ja muita 
tartuntaa ennaltaehkäiseviä toimia. 

tai  

 olen noudattanut maedi-visna ja CAE terveysvalvonnan ehtoja uuden pitopaikan perustamisesta lähtien (1.1.2014 jälkeen 
perustetut pitopaikat, jotka liittyvät terveysvalvontaan ja joiden eläimet hankitaan terveysluokan 1 pitopaikoista). 

 
 
 

Paikka ja aika Pitopaikasta vastuussa olevan toimijan allekirjoitus 

       

 
 
 
 

LIITTEET:  Kopio edellisestä terveystodistuksesta tai päätöksestä terveysluokaksi 

  Muut liitteet:       

 
Toimijan on hyvä jättää liittymisilmoituksesta kopio itselleen. 
 
 
 
JAKELU:  Läänineläinlääkäri 
 
 
Läänineläinlääkärin on lähetettävä kopio tästä asiakirjasta pitopaikan sijaintikunnan kunnaneläinlääkärille kuukauden kuluessa 
liittymisilmoituksen saapumisesta aluehallintovirastoon. 


