S-04

CONCOURS D'ENDURANCE  DE : .........................................................................

DATE : ........../.............../....................
FEUILLE RECAPITULATIVE DES CONTROLES VETERINAIRES

Type de contrôle :      ( INITIAL            ( INTERMEDIAIRE              ( FINAL

Vétérinaire – Nom : .......................................................................

Secrétaire – Nom : .....................................................................

	N° Dossard
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Type d'épreuve
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Heure Entrée V.G.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	F.C.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	F.R.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	M.O.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Pli Peau
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Capillaire
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Transit
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Allure
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Observations
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ce document est à remplir par chaque Secrétaire, selon les éléments notés sur la carte vétérinaire, aux fins de contrôles informatiques. Il est conseillé, aux organisateurs, de l'archiver après traitement.

