
 

 

 
 

REPUBLIKA SLOVENIJA / REPUBLIKA SLOVENIJA 
MINISTRSTVO ZA KMETIJSTVO, GOZDARSTVO IN PREHRANO / 
MINISTARSTVO POLJOPRIVREDE, ŠUMARSTVA I PREHRANE 
Veterinarska uprava / Uprava za veterinarstvo 

 
           VS-40/3-e-SI  HR 

VETERINARSKO SPRIČEVALO  
za začasni uvoz registriranih konj v Republiko Hrvaško za obdobje, krajše od 90 dni   

VETERINARSKO-SANITARNA SVJEDODŽBA 
za privremeni ulazak registriranih konja na područje Republike Hrvatske u trajanju kraćem od 90 

dana 
 

Št. spričevala / Broj svjedodžbe: ....................  
Država pošiljanja(1):   REPUBLIKA SLOVENIJA  
Država iz koje se otprema(1):      REPUBLIKA SLOVENIJA 
 
Pristojno ministrstvo:    MINISTRSTVO ZA KMETIJSTVO, GOZDARSTVO IN PREHRANO 
Nadležno ministarstvo:     MINISTARSTVO POLJOPRIVREDE, ŠUMARSTVA I PREHRANE 
 

I. Identifikacija konja / Identifikacija konja 
 
a) Št. identifikacijskega dokumenta (potnega lista) / Broj identifikacijskog dokumenta: ............................................  

b) Potrdil / Ovjereno od: ...................................................................................................................................  
                                                                                       (Ime pristojnega organa / Ime ovlaštene uprave)  
 

II. Poreklo in namembni kraj konja / Podrijetlo i destinacija konja 
 
Konj se pošilja iz / Konj se upućuje iz: ...............................................................................................................  
                                                                                   (Kraj izvoza / Mjesto izvoza) 
 
v / u: .............................................................................................................................................................  
 
......................................................................................................................................................................  

(Država članica in namembni kraj / Država i mjesto odredišta) 
 

Ime in naslov pošiljatelja / Ime i adresa pošiljaoca: ..............................................................................................  

......................................................................................................................................................................  

Ime in naslov prejemnika / Ime i adresa primatelja: ............................................................................... .............  

........................................................................................................................................................ .............  

 
III. Potrdilo o zdravstvenem stanju / Podaci o zdravlju 
 
Podpisani potrjujem, da zgoraj opisani konj izpolnjuje naslednje pogoje / 
Ja dolje potpisani, potvrñujem  da prethodno opisani konj udovoljava slijedećim uvjetima: 
(a) prihaja iz države, kjer je obvezna prijava naslednjih bolezni: konjske kuge, spolne kuge konj, smrkavosti, 
konjskega encefalomielitisa (vse vrste, vključno z VEE), kužne malokrvnosti, vesikularnega stomatitisa, stekline 
in vraničnega prisada; / dolazi iz države u kojoj sljedeće bolesti podliježu obaveznom prijavljivanju: kuga 
konja, durina, sakagija, konjski encefalomijelitis (svi tipovi uključujući i venezuelski encefalitis konja), zarazna 
anemija kopitara, vezikularni stomatitis, bjesnoća i bedrenica; 
b) je bil danes pregledan in ne kaže nobenih kliničnih znakov bolezni (2), / danas je pregledan i nisu utvrñeni 
nikakvi klinički znaci bolesti (2); 
(c) ni namenjen za usmrtitev po državnem programu za izkoreninjenje kužne ali nalezljive bolezni; / nije 
namijenjen klanju u skladu s nacionalnim programom suzbijanja zaraznih bolesti; 
(d) v zadnjih 40 dneh neposredno pred izvozom je bival na gospodarstvu pod veterinarskim nadzorom v / u 
razdoblju od 40 dana neposredno prije otpremanja životinja je boravila na gospodarstvu pod veterinarskim 
nadzorom u:  
- državi pošiljanja / državi iz koje se otprema,  
in/ali / i/ili  
– državah članicah Skupnosti / državi članici Europske Zajednice,  
in/ali / i/ili/  
– v Avstraliji, v Belorusiji, v Kanadi, v Švici, na Grenlandiji, v Hongkongu, na Islandiji, na Japonskem, v 
Nekdanji jugoslovanski republiki Makedoniji, v Makau, v Maleziji (polotoku), na Norveškem, na Novi Zelandiji, v 
Rusiji (1), v Singapurju, v Ukrajini, v Združenih državah Amerike, v Zvezni republiki Jugoslaviji. /  
Australiji (AU), Bjelorusiji (BY), Kanadi (CA), Švicarskoj (CH), Greenlandu (GL), Hong Kongu (HK),  Islandu 
(IS), Japanu (JA), Makedoniji (807), Makau (MO), Maleziji (poluotoku) (MY), Norveškoj (NO), Novom Zelandu 



 

 

(NZ), Rusiji (1) (RU), Singapuru (SG), Ukrajini (UA), Sjedinjenim Američkim Državama (US), Federalnoj 
Republici Jugoslaviji (YU).  
 
Če je bil v državo pošiljanja preseljen iz države, navedene v tretji alinei, je bil uvožen pod najmanj istimi 
zdravstvenimi pogoji za živali, kot če bi bil konj uvožen neposredno v Republiko Hrvaško. /  
Ukoliko je bila transportirana u zemlju iz koje se vrši otprema iz zemlje nabrojene u trećoj točki paragrafa (d), 
uvezena je pod najmanje istim zdravstvenim uvjetima kao i konji uvezeni direktno u Republiku Hrvatsku.  
 
(e) Ne prihaja z ozemlja države na katerem / Ne dolazi sa područja države u kojoj:  
(i) se je v zadnjih dveh letih pojavil venezuelski encefalomielitis pri konjih; /  
U zadnje dvije godine je bilo slučajeva venezuelskog encefalitisa konja; 
(ii) se je v zadnjih šestih mesecih pojavila spolna kuga konj; / U zadnjih šest mjeseci je bilo slučajeva durine;  
(iii) se je v zadnjih šestih mesecih pojavila smrkavost; / U zadnjih šest mjeseci je bilo slučajeva sakagije;  
(iv) se je v zadnjih šestih mesecih pojavil vesikularni stomatitis (3); /  
U zadnjih šest mjeseci je bilo slučajeva vezikularnog stomatitisa (3); 
ali / ili   
na živali je bil opravljen test nevtralizacije virusa za vesikularni stomatitis dne …………………… (5), torej v zadnjih 
10 dneh pred izvozom, z negativnim izvidom pri razredčitvi 1:12 (3) (4); /  
životinja je bila testirana dana ……………………  (5), unutar 10 dana od dana transporta, na vezikularni stomatitis 
virus neutralizacijskim testom s negativnim rezultatom u razrjeñenju 1:12 (3) (4);   
(v) pri nekastrirani živali moškega spola, ki je starejša od 180 dni, ni bil uradno zabeležen konjski virusni 
ateritis v zadnjih šestih mesecih (3); / u slučaju nekastriranih muških životinja starijih od 180 dana, u zadnjih 6 
mjeseci je bilo slučajeva zaraznog arteritisa konja (3);  
ali / ili  
- dne ……………………  (5) znotraj 21 dni pred izvozom – je bil živali odvzet (4) vzorec krvi, ki je pri testiranju s 
testom virusne nevtralizacije za konjski virusni arteritis dal negativen rezultat v titru 1:4; /  
životinja je bila testirana (4) u uzorku krvi uzetom unutar 21  dan od dana izvoza ……………………  (5), na zarazni 
arteritis konja virus neutralizacijskim testom s negativnim rezultatom u razrijeñenju 1:4;  
ali / ili  
– dne ……………………  (5) znotraj 21 dni pred izvozom – je bila živali odvzeta sperma, ki je pri testiranju s testom 
virusne izolacije za konjski virusni arteritis dala negativen rezultat; /  
alikvot cijelog sjemena uzet unutar 21 dan od dana izvoza ……………………  (5) je bio pretražen izolacijom virusa 
zaraznog arteritisa konja s negativnim rezultatom (3) (4);   
– žival je bila dne ……………………  (5) pod uradnim veterinarskim nadzorstvom cepljena proti konjskemu 
virusnemu arteritisu s cepivom, ki ga je odobril odgovorni organ v skladu z naslednjim programom za začetno 
cepljenje, in je bila znova cepljena v rednih intervalih (3) (4) / životinja je bila vakcinirana dana ……………………  (5) 
protiv zaraznog arteritisa konja pod veterinarskim nadzorom, s vakcinom odobrenom od nadležne uprave, u 
skladu s utvrñenim programom početne vakinacije i re-vakcinirana u pravilnim razmacima (3) (4).  
 
Programi za začetno cepljenje proti virusnemu arteritisu / Programi cjepljenja protiv zaraznog arteritisa konja:  
Navodilo: Prečrtaj programe cepljenja, ki se ne uporabljajo za zgoraj opisane živali. /  
Uputstvo: Prekrižiti programe vakcinacije koji se ne odnosi na gore opisanu životinju.  
(a) Cepljenje je bilo opravljeno na isti dan, ko je bil živali odvzet vzorec krvi, ki je kasneje dal negativne 
rezultate pri testu za nevtralizacijo virusa v titru 1:4, ali / Vakcinacija je obavljena na dan kada je uzet uzorak 
krvi koji je naknadno pretražen virus neutralizacijskim testom s negativnim rezultatom u razrijeñenju 1:4; ili 
(b) Cepljenje je bilo opravljeno pod uradnim veterinarskim nadzorom med osamitvijo živali, ki ni trajala več kot 
15 dni in se je začela na dan, ko je bil živali odvzet vzorec krvi, ki je dal negativne rezultate pri testu virusne 
nevtralizacije v titru 1:4, ali / Vakcinacija je obavljena u razdoblju izolacije koje nije dulje od 15 dana, pod 
nadzorom ovlaštenog veterinara, početnog dana uzet je uzorak krvi koji je testian virus neutralizacijskim 
testom s negativnim rezultatom u razrjeñenju 1:4; ili  
(c) Cepljenje je bilo opravljeno, ko je bila žival stara od 180 do 270 dni, in sicer med osamitvijo pod uradnim 
veterinarskim nadzorom. Med osamitvijo sta bila živali odvzeta dva vzorca krvi v razmiku najmanj deset dni, ki 
sta se pri testu za nevtralizacijo virusa za konjski virusni arteritis pokazala kot stabilen ali upadajoč titer. / 
Vakcinacija je obavljena u dobi životinje  od 180-270 dana pod nadzorom ovlaštenog veterinara, za vrijeme 
trajanja izolacije. Za vrijeme trajanja izolacije uzeta su dva uzorka krvi s meñusobnim razmakom od najmanje 
10 dana, u kojima je dokazan stabilni ili padajući titar antitijela virus neutralizacijskim testom za zarazni 
arteritis konja.  
 
(f) Ne prihaja z ozemlja ali iz dela ozemlja države, za katerega po zakonodaji EGS velja, da je okuženo s 
konjsko kugo. /  
Ne doprema se sa područja ili dijela područja država koje je proglašeno zaraženim konjskom kugom.  
- Ni bil cepljen proti konjski kugi (3). / Životinja nije cijepljena protiv konjske kuge (3).  
- Bil je cepljen proti konjski kugi dne ……………………  (3) (4) (5) / Životinja je cijepljena protiv konjske kuge dana 
……………………  (3) (4) (5).  
(g) ne prihaja z gospodarstva, za katero je bila izdana prepoved zaradi zdravstvenega varstva živali, niti ni imel 
stikov s kopitarji z gospodarstva, za katero je bila izdana prepoved zaradi zdravstvenega varstva živali /  
Nije boravila u objektu koji je pod zabranom zbog zdravstvenih razloga, niti je bila u dodiru sa životinjama koje 
su boravile u objektu koji je pod zabranom zbog zdravstvenih razloga:  
(i) v šestih mesecih, konjski encefalomielitis, začenši z datumom, na katerega se pokončajo kopitarji, oboleli za 
to boleznijo; / u slučaju konjskog encefalomijelitisa , u razdoblju od šest mjeseci od dana kada su zaklani 



 

 

bolesni kopitari;  
 
 
 
 
(ii) pri kužni malokrvnosti, do datuma, po zakolu okuženih živali, ko so bili pri preostalih živalih ugotovljeni 
negativni izvidi za dva Cogginsova testa, opravljena v presledku treh mesecev; /  
u slučaju infekciozne anemije kopitara, do dana kada su zaražene životinje zaklane, a preostale životinje dale 
negativnu reakciju u dva Cogginsova testa obavljena u razmaku od tri mjeseca;  
(iii) v šestih mesecih, za vesikularni stomatitis; /  
u slučaju vezikularnog stomatitisa, u razdoblju od šest mjeseci;  
(iv) v enem mesecu od zadnjega zabeleženega primera, za steklino; /  
u slučaju bjesnoće, u razdoblju od mjesec dana od posljednjeg prijavljenog slučaja;  
(v) v 15 dneh od zadnjega zabeleženega primera, za vranični prisad, /  
u slučaju bedrenice, u razdoblju od 15 dana od posljednjeg prijavljenog slučaja, 
ali / ili  
če so bile pokončane vse živali vrste, občutljive na bolezen, ki so bile prisotne na gospodarstvu, in so bili 
prostori razkuženi, je prepoved 30 dni, začenši z dnem uničenja živali in razkuženja prostorov, razen za vranični 
prisad, pri katerem je doba prepovedi 15 dni. / ako su životinje prijemljive za bolest, utvrñene na 
gospodarstvu, zaklane i nastambe dezinficirane, trajanje restrikcije treba biti 30 dana računajući od dana kada 
su životinje uklonjene i nastambe dezinficirane osim u slučaju bedrenice, kada je trajanje restrikcije 15 dana. 
 
(h) Kot je meni najbolje poznano, ni bil v stiku s kopitarji, ki imajo katerokoli nalezljivo bolezen v obdobju 15 
dni pred to deklaracijo. / Koliko mi je poznato, životinja nije bila u dodiru s kopitarima oboljelim od neke 
zarazne ili prenosive bolesti tijekom posljednjih 15 dana.  
((ii))  NNaa  nnjjeemm  jjee  bbiill  oopprraavvlljjeenn  CCooggiinnssoovv  tteesstt  zzaa  kkuužžnnoo  mmaallookkrrvvnnoosstt  ddnnee  ……………………   ((55)),,  ttoorreejj  vv  ttrreehh  mmeesseecciihh  pprreedd  
iizzvvoozzoomm,,  zz  nneeggaattiivvnniimm  iizzvviiddoomm  ((44))..  //  PPrreettrraažžeenn  jjee  nnaa  zzaarraazznnuu  aanneemmiijjuu  kkooppiittaarraa  CCooggggiinnssoovviimm  tteessttoomm  ddaannaa  
……………………   ((55))  uunnuuttaarr  ttrrii  mmjjeesseeccaa  oodd  ddaannaa  iizzvvoozzaa,,  ss  nneeggaattiivvnniimm  rreezzuullttaattoomm  ((44))..    

  
IV. Imam pisno izjavo, ki jo je podpisal lastnik ali pooblaščeni zastopnik (3), ki navaja, da /  
Posjedujem pismenu izjavu potpisanu od vlasnika ili predstavnika (3), u kojoj je izjavljeno da: 
 
- bo konj poslan neposredno iz prostorov za pošiljanje v prostore namembnega kraja, ne da bi prišel v stik z 
drugimi živalmi vrste konj, ki niso opremljene s takim spričevalom, v vozilu, ki je bilo predhodno očiščeno in 
razkuženo z razkužilom, uradno priznanim v državi pošiljanja, /  
konj će biti otpremljen, neposredno iz nastambe odnosno prostora otpreme  do odredišta, bez dodira s drugim 
kopitarima koje ne prati odgovarajuća svjedodžba, prijevoznim sredstvom koje je prethodno očišćeno i 
dezinficirano dezinficijensom službeno odobrenim u zemlji otpreme,  
- so izpolnjeni pogoji iz točke III (d). / uvjeti iz točke III (d) su ispunjeni.  
 
 
 

IZJAVA / DECLARATION  
Podpisani / Ja dolje potpisani  

 
 

 _______________________________________________________________________________________ 
 (Lastnik zgoraj opisanega konja ali njegov pooblaščeni  zastopnik (3) / Vlasnik ili predstavnik (3) gore opisanog konja)  

 
Izjavljam / izjavljujem:  
1) konj bo v Republiki Hrvaški bival za dobo, ki ne presega 90 dni / Konj će boraviti u Republici Hrvatskoj u 
razdoblju ne duljem od 90 dana.  
 
2) strinjam se z izjavo, navedeno v odstavku IV / Slažem se sa izjavom u IV članku svjedodžbe.  
 
3) ta konj je bodisi ostal v ……………………  (izvozna država) od rojstva bodisi je vstopil v ……………………   
 
(izvozna država) dne ……………………  (3) (5). / Konj je boravio od ždrebljenja u ……………………  (3) ili  
 
je uvezen u ……………………   (3) dana …………………… (5).  
 
 
 
 
 
________________________________________    

(Kraj, datum / Mjesto, datum) 
 
 
 

       ________________________________________ 
(Podpis / Potpis)  

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
V. Spričevalo velja 10 dni. Pri prevozu z ladjo se čas veljavnosti podaljša za čas potovanja. /  
Svjedodžba vrijedi 10 dana. U slučaju transporta brodom rok se produljuje do završetka putovanja.  

 

DDaattuumm  //  DDaattuumm KKrraajj  //  MMjjeessttoo ŽŽiigg  ((**))  iinn  ppooddppiiss  uurraaddnneeggaa  vveetteerriinnaarrjjaa  //  PPeeččaatt  ((**))  ii  ppoottppiiss  oovvllaašštteennoogg  
vveetteerriinnaarraa  

 

 

 

 

  

 (*) Ime z velikimi tiskanimi črkami in položaj / Ime štampanim slovima i zvanje  
 
VI. Datum in kraj vstopa na ozemlje Republike Hrvaške / Datum i mjesto ulaska na područje Republike 

Hrvatske: 
  

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________               
(Žig in podpis uradnega veterinarja / Pečat i potpis ovlaštenog veterinara) 

 

Datum izvoza / Datum izvoza: ________________________________________________________________ 
 
 
VII.  Podpisani sem danes pregledal konja in potrjujem, da izpolnjuje pogoje Direktive 90/426/EGS in zlasti 
zahteve točke III (b), (c), (g) in (h) tega spričevala. / Ja, dolje potpisani, pregledao sam danas konja i 
potvrñujem da ispunjava uvjete Direktive 90/426/EEC, a posebno zahtjeve navedene u točki III (b), (c), (g) i 
(h) ove svjedodžbe.  
 
 

Datum pregleda / 
Datum pregleda  

 

Kraj pregleda / 
 Mjesto pregleda  

 

Namembni kraj /  
Mjesto odredišta   
 

Žig in podpis uradnega veterinarja / 
Pečat i potpis ovlaštenog veterinara  

 
    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

___________________________________________________________________________  
                            (Ime z velikimi tiskanimi črkami in položaj / Ime štampanim slovima i zvanje) 

 

 
 
 
 
 
 

__________ 
(1) Ali del ozemlja skladno s členom 13 (2) Direktive 90/426/EGS. / Ili dio teritorija u skladu sa člankom 13, 
stavkom 2 direktive 90/426/EEC. 



 

 

 (2) Spričevalo mora biti izdano na dan nakladanja živali za pošiljanje v Republiko Hrvaško ali na zadnji delovni 
dan pred vkrcanjem, in mu je treba za čas bivanja v Republiki Hrvaški priložiti identifikacijski dokument (potni 
list). / Svjedodžba mora biti izdana na dan utovara životinje za otpremu u Republiko Hrvatsko ili zadnjeg 
radnog dana prije otpreme i mora biti popraćna identifikacijskim dokumentom. 
(3) Neustrezno brisati. / Nepotrebno prekrižiti.  
(4) Opravljeni test(-i), njihovi izvidi in cepljenje morajo biti vpisani v identifikacijski dokument (potni list). / 
Provedeni test(ovi), njihovi rezultati i vakcinacije moraju biti upisani u identifikacijski dokument (putovnicu).  
(5)   Vstaviti datum. / Upisati datum.   


