
 

家畜の新疾病発生届 

東京都知事（東京都家畜保健衛生所長） 殿 

家畜伝染病予防法第４条の２第１項の規定により下記のとおり届け出ます。 

届出年月日時： 令和  年  月  日   時 

届出事項 記   入   欄 

1.届出者の氏名及び住所 

 

 

（連絡先 TEL：            ） 

2.家畜の所有者の氏名 

又は名称及び住所 
 

3.疾病の症状又は治療の

結果 
 

4.家畜(死亡した家畜を含

む)の種類、性及び年齢 
 

5.新疾病にかかり若しく

はかかっている疑いがあ

る家畜又はこれらの死体

の所在の場所 

 

7.発見の年月日時及び 

発見時の状態 

 

 

8.発病の推定年月日  

9.その他参考となるべき

事項 
 

 

東京都家畜保健衛生所    東京都西多摩郡日の出町大字平井 2759 〒190-0182 

FAX ０４２－５９７－５６５６  TEL ０４２－５８８－７１７１ 


