
 

  المتعلّق بإحداث مراكز تربية الشروط كراس
  قصد إنتاج إناث و فحول   فحول الأرانب المؤصلة و أمهاتها

  للتربية ذات نوعية جيدة و إنتاجية عالية
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  إنّي الممضي أسفله

طّلعت على جميع الشّروطإي  بأنّأقر  
نة بهوالأحكام الواردة بهذا الكراس والملاحق المضم  

  .حترامها والعمل بمقتضاهاإوألتزم ب

  ................في .................... 

  اءــالإمض



 

 

  ــدد1ملحــــــــــــــــــق عــ
 

א א אא אא
  

   :ة بالباعثإرشادات خاصّ .1
  :ي شخص مادّ

  ...................................قباللّ: ...............................................الإسم 
  .........................................................:ة عريف الوطنيّ عدد بطاقة التّ

  ....................: ................................................تاريخ و مكان تسليمها 
  : .........................................................................عليمي المستوى التّ

  .: .....................................................................................العنوان 
  .................................................: ...........................الفاآس / الهاتف

  
   :شخص معنويّ

  ...: ...................................................................................سمية التّ
  :.............................................................................فة المتصرّهويّ
   ............................................................ : أو الإنتصابالإحداثاريخ ت

  .: .....................................................................جل التجاري رقم السّ
  ...................: ............................................................شاط ميدان النّ
  : ......................................................................................العنوان 
  : ............................................................................الفاآس / الهاتف

  
   :ة بالمرآزإرشادات خاصّ .2

  .........................................................................: .......إسم المرآز 
  ......: .............................................................عنوان المرآز بالكامل 

  .......................الولاية .......................ة المعتمديّ: ...................العمادة 
  ..: .........................................................................الفاآس / الهاتف

 :......................................................................عدد العاملين بالمرآز
 

   :ةإرشادات عامّ  . 3
  ين المنتفعين بخدمات المرآزعدد المربّ  

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

 
  :بالإدارةخاص 

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

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

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



 

  ــدد2ملحـــــــــــــــق عــ
  الأســلاف والأخـــلافدفتر 

  

  
  .....................................:سة أو المرآزالمؤسّ
  .....................:................................العنوان
  .....................:.......................... المرنبةرمز

  
  
  

  الحرآــة  المصدر  الجنس
 ♀ ♂ رقم الحيوان

  مستبعد  غائب  حاضر  مورّد  محلي  الولادة تاريخ  الأب رقم  الأم رقمسلالـــة    ال

                        
                        
                        
                        
                        
                        
  

 



 

  

   ددــ3ــملحـــــــــــــــق ع
  ــةــربيــــر التّــــدفت

  ) بطاقة متابعة الأنثى–ة بالذآررة الخاصّالمذآّ(
  

  المذآرة الخاصة بالذآر

    القفصرقـــم                        الذآررقـــــــم 
    تاريــــخ الــولادة    رقم الأم

    خـــولالوزن عند الدّ    خــولتاريــخ الــــدّ
     أشهر10الوزن في عمر 

  
  
  
  

العدد   الفطام  الولادة
  تبيالرّ

تاريخ عملية 
 نتيجة الجسّ رقم الأنثى )التلقيح(فاد السّ

 الوزن العدد  النفوق عدد الأحياء  )-(أو(+)

        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        

  :.....................................................................السبب :............................تاريخ الإستبعاد
   



 

 

  أنثى الأرنببطاقة متابعة 
  

  .................) : .............ةالجدّ( الأم رقم أمّ.......... : .......................السلالة: ..................رقم  الأم ........: ............رقــم الأنثـــى
  ................................................: .. تاريخ دخولهـــــــــــــا إلى المرنبــــــة ..: ...............رقم الأب : ..................  تاريخ ميلادها

  : .............................وزن ال: ......................: ل سفاد عمر عند أوّال
  
  

 مــــاالفط ولادةــــال الجسّ )لقيحالتّ( فادالسّ
 ددـــع ددــــع تيجةالنّ

 خلىالتّ بنىالتّ النفوق الأحياء
 ل الوزنمعدّغارعدد الصّ

 بالولدة

  
العدد 
  اريخلتّا رقم اريخالتّ )-(+) ( اريخالتّآررقم الذّ تاريخ الرّتبي

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

      
    

 
  

           المعــــدّل
  



 

  ددــ4ــملحـــــــــــــــق ع
  

  كاثردين بأرانب التّ المزوّالمربّين دفتر
  

  
  ..............................:المؤسسة أو المرآز

  ....................:..........................العنوان
  .....................:................... المرنبةزرم
  
  
  

  إسم و لقب  ددــــــــــع
  تاريــــخ  وانـــــــــالعن  مربّي المتزوّدال

  اتــــالملاحظ  الخرانق الفحول  الإناث  التــــزوّد

              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              

  
  
  



 

  

  ددــ5ــملحـــــــــــــــق ع
  

  زّيـــــاراتالالمتابعة وفتر د
  

  
  
  

  .................................:المؤسسة أو المرآز
  ................................................:العنوان

  ...........................................: المرنبةزرم
  
  
  
  

   زّائرال إسم و لقب
  الصّفــة

  
   الهـــــــاتف/ وانــــــالعن التاريخ

  اتـــــــــــلاحظــــــــالم
  

  الإمضــــــاء

            
            
            
            
            
            
            
            

  



 

  

  ددــ6ـــق عملحــــــــــــــ
  

  هاهات وأمّ المؤصّلةفحول الأرانبل بطاقة المؤشّرات الفنية
  
  

  ...................................:المؤسسة أو المرآز
  ....................:..............................العنوان

  .....................:....................... المرنبةزرم
  ...........................................:.......التاريخ

  
  

    السلالة
    الجنس

    وزن الولادة
    عمر البلوغ

    الوزن عند البلوغ
    طول الأذنين

    لون ونوع الوبر
    الجسم
    الساقان

    معدل عدد الخرانق في الولادة
    الأمراض الوراثية المعروفة

  .اريخ تسجيلها هذه البطاقة صالحة لمدة سنة بداية من ت*  



 

  

  ددــ7ــملحـــــــــــــــق ع
  

  جماعيالترقيــــــــــــــم ال دفتر
  
  

  ......................................:سة أو المرآزالمؤسّ
  .....................:.................................العنوان

  .....................:........................... المرنبةزرم
  
  
  

  رقم الأب  رقم الأم  تاريخ الولادة  السلالة رقم الحيوان
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          

  
  



 

  

  ددــ8ــملحـــــــــــــــق ع
  

  المتابعة الصّحية للأرانب المرباة بالمرآز  دفتر
  
  

  ......................................:سة أو المرآزالمؤسّ
  ....................:.................................العنوان

  .....................:........................... المرنبةزرم
  
  
  

 ملاحظات الطبيب البيطري المتعاقد معه  المصابة الحيوانات  الصحية نوع التدخلات  لصحيةا تاريخ التدخلات

                   
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        



 

  
  ددــ9ــملحـــــــــــــــق ع

  
  متابعة الإنتاجية دفتر

  
  

  ......................................:سة أو المرآزالمؤسّ
  ....................:.................................العنوان

  ................................................: المرنبةزرم
  

  
  

   يوم70الوزن في عمر   **الفطام الوزن عند  **الولادة الوزن عند  الجنس  *رقم الحيوان
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          

 عدد الأرانب/يحتسب وزن الحيوان بقسمة الوزن الجماعي**      يوان بعد الفطامالح رقم وضع يقع*  


