
Guldveterinären

Fullmakt samt anhållan om avlivning av husdjur

Härmed godkännes att veterinär i min frånvaro via ombudet___________________________ 
i hemmet avlivar min  [_] katt  [_] hund

med namn _________________________________________________ 

av rasen ___________________________________________________

med id-tatuering/chipnummer _________________________________ [_] oläslig [_] saknas

Vid avlivning med ombud krävs bifogad fullmakt.

Jag önskar (kryssa i): 
[_] Själv ta hand om kroppen
[_] Vanlig gruppkremering
[_] Separat kremering i urna (hämtas på Frejgatan 12 efter överenskommelse)
[_] Separat kremering i urna samt hemkörning av urna (grundavgift + mil tillkommer)

Djurägare:________________________________________________

Personnr:_________________________________________________ (registrerad ägare)

Adress:___________________________________________________

   ___________________________________________________

Telefon:__________________________________________________

Signatur djurägare:_________________________________________

Datum:__________________________________________________

Guldveterinären innehar F-skattsedel
Frejgatan 12A, 11349 Stockholm, 0707-214769

PG 1565910-5 eller Swish 0707214769
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