
BETÄCKNINGSINTYG 
 för införande i ASVH:s grundstambok avd IV,  

register I och III 
 
 

 
 
 
Härmed intygas att hingsten: 
 
Ras: Födelseår/reg.nr 
 
färg och tecken: 
 
far: 
 
mor: 
 
morfar 
 
mormor: 
 
 
den ..................................... 
 
betäckt fölstoet reg.nr  
 
färg och tecken 
 
far: 
 
mor: 
 
morfar 
 
mormor: 
 
intygas härmed: 
 
...............................................................................den........../.............20........... 
ort 
 
 
Stoägare och / eller hingsthållare 



FÖDELSEBEVIS 
 
 
Efter betäckning av stoet: 
 
har fötts ett stoföl Datum.......................................... 
 
 hingstföl Blodtypning/DNA nej ja (intyg bifogas) 
 
 
Fölets namn (max 19 tecken, obligatorisk uppgift) 
 
 
 
färg och tecken 
 
Stoägare (dvs uppfödare) 
 
Adress 
 
föl / hästägare 
 
adress 
 
tel.nr 
 
 
 
 
 
Att signalementsbeskrivningen är rätt intygas: 
 
 
 
Datum ID-granskares underskrift 


	BETÄCKNINGSINTYG

