
提　　出　　用

販売申込者	 住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　	 氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

・マイクロチップ番号は予めこの用紙に記載しておき、撮影時の個体確認の際に獣医師へ提示してください。
・撮影方法と異なる資料が提出された場合（角度が違うなど）は再提出を依頼する場合があります。
・記入内容に変更が生じた場合は、北海道市場事業部へ連絡をお願いします。

※四肢レントゲン写真につきましては、基本部位（28枚）に加え、両膝（８枚）を提出することが可能です。
　（両膝（８枚）のみの提出は出来ません。提出は28枚または36枚のセットで提出願います。）

必須提出書類です
資料を提出しない場合も含め、全ての上場馬について記入をお願いします。
※確認書が未提出等、提出内容の確認がとれない場合、資料の公開はいたしません。

2018北海道市場　　　　　　　　　セール
　　　　　オンラインレポジトリー　資料提出に関する確認書

北海道市場長　殿

２、資料の提出方法については、獣医師に配付済みのアプリケーションを使用して、撮影データをオンラインレポジトリーに
　　アップロードし、指定順への並び替え作業を行うよう、獣医師に依頼します。
　　※レントゲンフィルムやＤＶＤ等のメディアでの提出はいたしません。

４、読影に支障をきたす不適切なレントゲン写真、動きを判断することが困難な内視鏡動画等の提出はいたしません。

３、レントゲン撮影並びに上部気道内視鏡動画の撮影時には、必ずマイクロチップ（ＭＣ）による個体確認を行うよう、獣医
　　師に依頼します。

１、撮影に関しては、別紙「レポジトリー開示資料の撮影・提出方法等について」に記載されている１．四肢レントゲン写真
　　（28枚または36枚）【各部位における撮影方向と目的部位】並びに２．上部気道内視鏡動画【内視鏡検査の方法】を厳守
　　して行うよう獣医師に依頼します。

　私（当社）は、日高軽種馬農業協同組合が開設する上記市場において、市場業務規程第４条２項によるレポジトリー資料の
提出を行う際は、以下の事項に協力し提出を行います。

レポジトリー資料提出の予定状況について該当する項目を○印で囲んで記入してください。
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