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RAPPORT VETERINAIRE
Demande d’invalidité

Av. de Béthusy 54 | CP 162 | 1000 Lausanne
+4158 9007878
www.epona.ch/espace-client

L’assurance suisse pour les animaux

Cheval
Police N° o,
Sinistre N° ..o,
Propriétaire de I’animal Vétérinaire
NOM e Nl e,
PrenNomM e PrenNomM e
AAIESSE e AArES S e
NPA LIBU oo NPA LIBU oo
Indications concernant I’animal
NOM e, Espéce ..., Race ...,
Sexe D Hongre DJument D Etalon  Date de naissance ...... [o..... [o.....
N° d’identification / Puce EleCtroniQUE ...

Rapport vétérinaire

[] Maladie aigie

|:| Maladie chronique |:| Accident

Début des symptémes ... /o /o Date de l'accident ~ ...... /A [ovin..
Début du traitement ... [oo.... [,
ANAIMINESE ... ittt ettt e ettt e e et e st e st et e s e s e et e eseeseess e s ense et e s e eseeseeseeseensensens et enseeseeneeneenseneensensenne
SYMPIOIMES oottt e e e e e e e e e eeeeeeetataaataaaaeaaaaaaaeeeeaasaassnsssssssssasaaaaeeaeaeaaaaannssssssrenens
D= Te [ [e =3 1 o USRS
Prognostic  vital |:| Bon |:| Réservé DMauvais
d'utilisation [] Bon [J reservée  [Mauvais
de rétablissement [] Bon [] Reservé [[IMauvais

L’euthanasie/abattage est-elle demandée |:| oui

|:| non

Si oui, a quelle date

Précision
Dans quelle mesure le cheval peut-il :

a

) Etre monté actuellement :

[CJnormal [[Joccasionnellement

[] probable

\ |:| Trés probable

Si momentanément ne peut plus étre monté :
Probabilité dans le futur de pouvoir étre monté :

[] pas du tout

O

peu probable |:| Improbable

/
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gPour une utilisation sportive
[CJnormal [CJoccasionnel [] pas du tout

Si actuellement ne peut pas étre monté pour une utilisation sportive :
Probabilité de pouvoir a nouveau monter le cheval en usage sportive :

|:| Tres probable |:| probable |:|peu probable

[C] Improbable

(&

Merci de remplir le rapport dans son intégralité, sans quoi le dossier ne pourra pas étre traité.

Nous vous rappelons que votre déclaration engage votre responsabilité et vous expose a des poursuites prévues par la loi en cas de fausse déclaration
Nous vous rappelons également que par sa signature, notre assuré(e) libére tout médecin-vétérinaire du secret professionnel a 'égard de notre Société.

Lieuetdate ., Timbre et Signature du vétérinaire ..o,
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