
Thüringer Tierschutzpreis 

Checkliste Mastschweine

Daten zur Einrichtung:

Bezeichnung und Anschrift der Einrichtung:

Verantwortlicher für die Tierhaltung vor Ort: 

Bestandsbetreuender Tierarzt/Tierärztin: 

Haltungssystem:

Letzte Routine- oder Anlasskontrolle:

Beanstandungen oder Auflagen:

Allgemeine Daten zur Produktion und Management: 

Fütterung (Art der Fütterung/Eigenproduktion oder Zukauf): 

Wasserversorgung:

genutzte Rassen/ggf. Einkreuzungen:

Strukturierung der Buchten:

Schwanzbeißen:

Kontrollgruppe im Falle kupierter Tiere:

ggf. Umsetzung Maßnahmenplan Kupierverzicht:

Beschäftigungsmaterial:

Betreuungsschlüssel:

Tier-/Fressplatzverhältnis:

Lüftungssystem: 

Ort der Schlachtung/Transport zur Schlachtung:



Vermarktung und Produkte:

Regelmäßige Kontrolle von Notfallplänen für Havariefall:

Details zum Einzeltier bzw. zur Herde (es ist jeweils der Durchschnitt zu bilden): 

Bezugsquelle der Tiere:

tägliche Zunahmen:

Schlachtbefunde Schwanz- und Ohrverletzungen, Lunge:

Anteil an Technopathien:

Überschreitung der Kennzahlen zur Antibiotikaminimierung in den letzten 3 Jahren:

Besonderheiten der Einrichtung (Vorbildfunktion, besondere Tiergerechtheit, etc.):

Unterschrift des/der Vorgeschlagenen:

Unterschrift des/der Vorgeschlagenen:
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