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Infrastructure and Environment  
 
Natural Environment 
Howard Davis Farm, La Route de la Trinité  

Trinity, Jersey, JE3 5JP    

Tel:  +44 (0)1534 441600 
Email rva@gov.je 
 

 
 

No./No: ............. 

  

EXPORT OF PET RODENTS AND LAGOMORPHS (RABBITS) TO FRANCE 

HEALTH CERTIFICATE / CERTIFICAT SANITAIRE:  

EXPORTING COUNTRY:          JERSEY, CHANNEL ISLANDS  

PAYS EXPEDITEUR:                      JERSEY, ISLE DE LA MANCHE  

 

SERVICE:             OFFICIAL VETERINARIAN 

SERVICE:              VETERINAIRE OFFICIEL  

 

CITES export permit number (if necessary)/   …………………… 

Numéro de permis CITES export (si nécessaire)  

1. Identification of animals / Identification des animaux. 

Number/ 

 

Nombre  

Scientific name and 

Common name/ 

Nom scientifique et 

nom commun  

Description (colour)/ 

Description (couleur) 

Sex and Age/ 

 

 

Sexe et Age 

    

 

    

 

    

 

 

2. Origin and destination / Origine et destination 

The animals referred to above are shipped from / Les animaux visés ci-dessus sont 

expédiés de ...  

a) Address of premises of origin/Adresse des locaux d'origine : 

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

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

 

b) Means of transportation/ Moyen de transport : .................. 

 

c) Registration number/ numéro d'immatriculation : …………………. 

mailto:rva@gov.je
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d) Flight number or name/ numéro du vol ou le nom : ………………… 

 

e) Name and address of the exporter or importer/ nom et adresse de l'exportateur ou de 

l'importateur :  

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………….. 

 

f) Name and address of the first-destination premises/ nom et adresse des locaux de 

première destination : 

…………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………… 

 

3. Health certificate/ Attestation sanitaire 

I, the undersigned, official veterinarian, certify that/ Je soussigné, vétérinaire officiel, 

certifie que 

a) The animals described above were examined on the day of loading and showed no 

clinical signs of disease or suspicion of disease that is infectious or contagious for 

humans or animals and were deemed fit for transport : 

Les animaux décrits ci-dessus ont été examinés le jour de leur chargement et ne 

présentent aucun signe clinique de maladie ou de suspicion de maladie infectieuse ou 

contagieuse à l'homme ou à l'animal et ont été jugés aptes au transport : 

 

b) The mammals described above were given at least one treatment against internal 

and external parasites on ……………….[date], in the 40 days prior to export with the 

following product(s)……………………………………………… (specify the active 

molecules and product doses used) : 

Les mammifères décrits ci-dessus ont été soumis à au moins un traitement contre les 

parasites internes et externes le ..., au cours des 40 jours précédant l'exportation avec le(s) 

produit(s) suivant(s) : .......... (préciser les molécules actives et les doses de produit 

utilisées) : 

 

c) That I have received from the owner or his representative a statement stating that 

until their shipment to French territory the animals described in this certificate will 

not be in contact with animals that do not have an equivalent sanitary status : 

Que j'ai reçu du propriétaire ou de son représentant une déclaration attestant que jusqu'à 

leur expédition sur le territoire français les animaux décrits dans le présent certificat ne 

seront pas en contact avec des animaux ne présentant pas un statut sanitaire équivalent : 
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4. This certificate is valid for 10 days from the date of signature/ Ce certificat est valable 

10 jours à compter de sa date de signature. 

5. Stamp and signature of the official veterinarian (the signature and stamp must be a 

different colour from the printed text)/ Cachet et signature du vétérinaire officiel (la 

signature et le cachet doivent être d'une couleur différente de celle du texte imprimé). 

6. Name in capital letters, title and qualification of the veterinarian/Nom en lettres 

capitales, titre et qualification du vétérinaire. 

 

OFFICIAL VETERINARIAN  
Stamp/ Cachet de l'IVL:               Signed ................................. MRCVS 
                             Signature 
 
     Name in block letters ....................... 
     Nom en majuscules 
 
     Official Veterinarian 
     Vétérinaire Officiel 
 
Date/Date    Address/Adresse ............................. 
 
     ............................................. 
 

 

 

 

 

 

 


