A A

Anexo I

Modelo de encuesta epidemioldgica Agalaxia Contagiosa

Cddigo REGA:
Fecha de encuesta:

Rebafio: Caprino o, Ovino o o mixto o
Razas:

NUmero de animales adultos en la explotacion: Hembras: Machos:

Estatus Sanitario en relacion a la Agalaxia Contagiosa (marcar una “x~ donde
proceda)

* Brotes clinicos recientes: SI o NO o
= Situacién desconocida: SI o NO o

* Mamitis clinicas: SI o NO o

= Cojeras: SIo NO o

= Conjuntivitis: SI o NO o

7. Contacto con otros rebafios (pastos, ferias...): SI o NO o

Introduccion de animales recientemente: SI o NO o

9. ¢Hace inseminacion artificial?: SI o NO o. ¢A qué porcentaje del rebano?: %

10. éHa vacunado de agalaxia contagiosa?: SI o NO o

11. En caso afirmativo, fecha de la ultima vacunacion: (comprobar en el libro de
registro de explotacion)

12. Indicacion del ndmero de revacunaciones anuales: (comprobar en el libro de
registro de explotacion)

13. Tipo de vacuna utilizada:

14. Antibidticos usados para el control (si procede):

15. Fecha en la que introdujo por Ultima vez animales foraneos:

Debera cumplimentar el veterinario de explotacion
y enviar anualmente al Servicio de Sanidad Animal
a la Seccion de Saneamiento Ganadero



