
A remplir par le propriétaire 

N° de contrat  

Nom  

Prénom  

Adresse 

 

Code postal  

Ville  

Tél  

mail  

Nom  

de votre animal 
 

Race  

Sexe  

Date de naissance  

Numéro de  

tatouage ou  

identification 

 

Cachet et signature du vétérinaire (indispensable)  

A remplir par le vétérinaire 

Votre animal 

Date du décès   

Cause du décès   

circonstances du 

décès de l’animal  

 

Par sa signature,  le vétérinaire atteste sur l’honneur avoir constaté le décès de 
l’animal, à signaler tout mauvais traitement de l’animal qu’il aurait pu constater. 
Le propriétaire et le vétérinaire attestent sur l’honneur l’exactitude des 
renseignements fournis  
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