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Todistus töpöhäntäisenä syntyneistä pennuista
Intyg om valpar som fötts med stubbsvans

Pentue • Valpkull
Rotu - Ras Synt.aika - Föd.datum

Emän nimi - Moderns namn Rek.nro - Reg.nr

Isän nimi - Faderns namn Rek.nro - Reg.nr

Kasvattajan nimi - Uppfödarens namn

Pentueessa on uroksia  kpl, joista töpöhäntäisiä on  kpl.
I valpkullen finns                _________   st. hanhundar, varav __________  st. är stubbsvansade

Pentueessa on narttuja  kpl, joista töpöhäntäisiä on  kpl.
I valpkullen finns                _________   st. tikar, varav __________  st. är stubbsvansade

Lisätietoja - Tillläggsuppgifter

Tutkimuspaikka - Ort Tutkimuspäivämäärä - Datum

Eläinlääkärin tai näytteenottajan nimi - Veterinärens eller provtagarens namn

Eläinlääkärin numero tai näytteenottajan jäsennumero - Veterinärnummer eller provtagarens medlemsnummer

Eläinlääkärin tai näytteenottajan allekirjoitus - Veterinärens eller provtagarens underskrift
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Tämä eläinlääkärin tai Kennelliiton virallisen näytteenottajan 
antama todistus töpöhäntäisenä syntyneistä pennuista liite-
tään mukaan pentueilmoitukseen.
Rodussa, jossa tavataan luonnollisesti töpöhäntäisiä yksilöitä 
(T-box-mutaatio), tulee pentueilmoituksessa ilmoittaa kunkin 
pennun hännän pituus. Eläinlääkärin tai Kennelliiton viral-
lisen näytteenottajan tutkimus on suoritettava kymmenen 
vuorokauden (10 vrk) kuluessa pentueen syntymästä.

Till valpkullsanmälan bifogas detta intyg, som getts av veterinär 
eller Kennelklubbens officiella provtagare, om valpar som fötts 
med stubbsvans.
I raser där individer med medfödd stubbsvans (T-box-mutation) 
påträffas bör svanslängden anges i valpkullsanmälan för varje 
enskild valp. Undersökningen bör genomföras av veterinär eller 
Kennelklubbens officiella provtagare inom tio (10) dygn efter 
valpkullens födsel.
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