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DEPARTMENT FOR ENVIRONMENT, FOOD AND RURAL AFFAIRS 
SCOTTISH GOVERNMENT 
WELSH GOVERNMENT

DEPARTMENT OF AGRICULTURE, ENVIRONMENT AND RURAL AFFAIRS NORTHERN IRELAND
No/№: 17/2/00000

VETERINARY CERTIFICATE FOR THE EXPORTS OF BENEFICIAL INSECTS (ENTOMOPHAGE) AND 
MITES (FOR CROP PROTECTION) FROM THE UNITED KINGDOM TO UKRAINE/
ВЕТЕРИНАРНИЙ СЕРТИФІКАТ НА ЕКСПОРТ КОРИСНИХ КОМАХ (ЕНТТАМОФАГІВ) ТА КЛІЩІВ 
(ДЛЯ ЗАХИСТУ СІЛЬСЬКОГОСПОДАРСЬКИХ КУЛЬТУР) ДО УКРАЇНИ

EXPORTING COUNTRY: UNITED KINGDOM
КРАЇНА-ЕКСПОРТЕР: СПОЛУЧЕНЕ КОРОЛІВСТВО

FOR COMPLETION BY: OFFICIAL VETERINARIAN
ДЛЯ ЗАПОВНЕННЯ: ДЕРЖАВНИМ/ОФІЦІЙНИМ ВЕТЕРИНАРНИМ ЛІКАРЕМ

І . IDENTIFICATION*/
ІДЕНТИФІКАЦІЯ*

Identification/
Найменування

Number/
Кількість, шт

*When transporting more than 5 types of insects/mites attach a description that is signed by 
the Official Veterinarian of the exporting country and is an integral part of this 
certificate./ При перевезенні більше 5 видів комах/кліщів складається опис, який підписується 
державним ветеринарним лікарем краіни-експортера і є невід'ємною частиною даного сертифіката.

II. ORIGIN OF COMMODITY/
ПРОХОДЖЕННЯ ТОВАРУ
a) Name, address and approval number of insect/mite breeding/ 

production facility/ Назва, адреса та номер схвалення підприємства 
з розведення/вирощування комах/кліщів:

b) Consignor (full name and address)/Відправник вантажу (повна назва 
та адреса):
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c) Place of loading/ Місце завантаження:

d) Means of transportation (including registration number of vehicle, 
flight number of aircraft or name of ship)/Транспортний засіб (у 
тому числі, реєстраційний номер автомобіля, номер авіарейсу або 
назва судна):

e) Number of insects/mites containers/ Кількість комах/кліщів:

III. PLACE OF DESTINATION/
МІСЦЕ ПРИЗНАЧЕННЯ:
a) Country/countries of transit/Краіна/країни транзиту:

b) Border crossing points/Пункти перетину кордону:

c) Name and address of the consignee/ім'я та адреса одержувача:

IV. HEALTH ATTESTATION/
ЗАСІДЧЕННЯ ЗДОРОВ'Я

I, the undersigned official veterinarian, hereby certify that the
insects/mites described above meet the following requirements/ Я,
офіційний ветеринарний лікар, що підписався нижче, цим засвідчую, що
вищевказані комахи/кліщі відповідають наступним вимогам:
a) I have conducted a site audit of the breeding/production facility 

identified at point la) above on / Я здійснив виїзний аудит 
підприємства з розведення/ вирощування, вказаного вище в пункті Іа),

(date)/ (дата)
b) the above audit included a review of documentation relevant to the 

breeding and production of beneficial insects and mites used for 
crop protection for export to Ukraine/ зазначений аудит включав 
вивчення документів, стосовно підприємства з розведення/вирощування 
комах/кліщів, які використовуються для захисту сільськогосподарських 
культур, для експорту в Україну.

c) the facility identified at Ila) above has provided assurances that 
there is no risk to human health or to animals from the insects and 
mites (used for crop protection) that they are exporting to Ukraine/
підприємство, зазначене в пункті Іа), надає гарантії, що комахи та 
кліщі (для захисту сільськогосподарських культур), що експортуються в 
Україну не несуть загрози для здоров'я людей та тварин.

d) The premises from which the insects/mites are exported, have been
free from the following parasites and diseases during the last 24 
months: Acarapidosis, American foulbrood (Paenibacillus larvae
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subspecies larvae), Tropilaelaps species, small hive beetle (Aethina 
tumida), Black brood (Melissococcus pluton infection), Nosematosis, 
Varroatosis (Varroa jacobsoni), Locustacarosis buchneri, disease 
caused by Crithidia bombi, aspergillosis, Spherulariosis, Acute viral 
paralysis, Kashmir virus, Colony collapse disorder (Dicistrovirus 
(previously Enterovirus) infection),parasitic acarians, Melittobia 
species, Braconidae and Eulophidae that are known to parasite honey 
bees and beneficial insects, Ephestia cautella and Vitula edmandsae./ 
Господарства, з яких експортуються комахи/кліщі, протягом останніх 
24 місяців вільні від таких паразитів та хвороб: акаріоз
(акарапідоз), американський гнилець бджіл (Paenibacillus larvae 
subspecies larvae), тропілелапсоз (Tropilaelaps species), малий 
вуликовий жук (Aethina tumida), європейський гнилець (Melissococcus 
pluton infection), нозематоз, варроатоз (Varroa jacobsoni), 
локустакароз (кліщ Locustacarosis buchneri), хвороба викликана 
паразитом Crithidia bombi, аспергільоз, сферуляріозу
(Spherulariosis) , вірус гострого паралічу, кашмир-вірус, синдром 
руйнування колоній (Dicistrovirus infection), паразитичні кліщі, 
видів мелітобій (Melittobia species), браконід (Braconidae) та 
евлофід (Eulophidae), які паразитують на медоносних бджолах та 
корисних комахах, сухофруктовоі вогнівки Ephestia cautella and Vitula 
edmandsae.

e) the facility identified at Ila) above has adequate control systems in
place to ensure that the insects/mites exported to Ukraine are bred 
and contained within controlled conditions, in accordance with 
relevant standards, to maintain the optimal health of the
insects/mites and to prevent alien organisms from entering the 
contained conditions at the premises. The facilities' quality control 
department undertakes stringent checks on each batch of insects and 
mites produced, ensuring that the product containers and packages
were not in contact with infected insects and mites/ підприємство,
зазначене в пункті la) , має належну систему контролю на місці, яка 
здатна забезпечити, що експортовані до України комахи/кліщі,
розводяться та утримуються в контрольованих умовах, відповідно до 
діючих стандартів для підтримки належного їх здоровтя , попередження 
появу чужорідних організмів в створених умов для утримання 
комах/кліщів у господарстві. Відділ контролю якості підприємства 
проводить суворі обов'язкові перевірки кожної партії комах і кліщів, 
гарантуючи, що вони не контактували з хворими комахами та кліщами.

f) this certificate expires on/ сертифікат є дійсним до
(date) / (дата)

Done at/Складено
(ріасе/місце)

On/Коли
{date/data)

OFFICIAL VETERINARIAN/ДЕРЖАВНИЙ/ОФІЦІЙНИЙ ВЕТЕРИНАРНИЙ ЛІКАР

Signature/Підпи

Stamp/Печатка(1)

1} The signature and the stamp must be in a colour different to
підпису та печатки повинен відрізнятися від кольору друковаї

Name in block letters/ім'я друкованими літерами
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