
Formulaire d’identité ADN 
 
 
 
 
Nom du cheval à enregistrer Numéro d’analyse # 

 
 
Date de mise bas Nom de la mère et Numéro d’enregistrement 

 
 
Par la présente, je certifie que le cheval décrit ci-dessus par date de mise bas, nom de la 
mère et numéro d’analyse est bien le cheval dont l'échantillon a été prélevé. Par la 
présente, je dégage l'AQHA de toute réclamation en cas de blessure ou de mort de 
l'animal, du personnel ou de dommages matériels résultant de la collecte de l'échantillon. 

 
Il est en outre entendu et convenu que les résultats génétiques de ce cheval feront l’objet 
d’un enregistrement permanent et seront disponibles pour aider à résoudre les questions 
de filiation du cheval ou de sa progéniture présumée. Mais, en cas de conflit de filiation, 
un autre échantillon pourra être exigé. 
 

 
 
 
Signature du propriétaire au moment du test Date  

 
 

A imprimer et à envoyer à :  
AQHA 

P.O. Box 200 
Amarillo, TX 79168 

USA 


