
 
 
 

N Y I L A T K O Z A T 

 

 
A Magyarországi Arablótenyésztők Egyesülete által rendezet mén teljesítményvizsgálatra 

benevezett ló 

  

neve:…………………………………………………………..   

 

azonosítója:………………………………………………….. 

 

 

Alulírott ………………………………………………, mint a ló tulajdonosa/tartója, 

 

…………………………………………………………, mint a ló kezelő állatorvosa  

 

büntetőjogi felelőségünk tudatában kijelentjük, hogy a nevezett ló az elmúlt 30 napban nem 

részesült olyan kezelésben, melynek során a Nemzetközi Lovas Szövetség (FEI) hivatalos 

hatályos tiltott szerek listáján szerepelő készítményt, hatóanyag felhasználását tette volna 

szükségessé. 

Amennyiben ilyen hatóanyagokat, gyógyszereket használtunk azok a következők voltak:  

 

……………………ideje:………………………………oka:………………………………… 

 

……………………ideje:………………………………oka:………………………………… 

Hozzájárulunk, hogy a nevezett lóból a tiltott szerek vizsgálata céljából vér és vizeletmintát 

vegyenek, a mintavételt saját érdekünkben segítjük.  

 

Nyilatkozunk továbbá arról, hogy a nevezett lovon sebészeti beavatkozások         

  történtek/nem történtek.    (a nem kívánt rész törlendő)  

 

Amennyiben történt sebészeti beavatkozás, az az alábbi időben, testtájon, és célból történt: 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

Kelt:….………………..,  20……..év ……………hó………nap 

 

 

 

……………………………     ……………………………  

ló tulajdonosa/tartója      kezelő állatorvos 

          

     kamarai nyilv.t. száma: ………………… 


