[image: image1.jpg]



	KVS/MěVS
	     


	Národní ozdravovací program od IBR
 

Objednávka laboratorního vyšetření (vzor č. 3)
	Údaje laboratoře

Laboratorní protokol

     
Přijal      
Datum      
 

	
	

	Číslo
	     
	Pro laboratoř
	     


	Číslo KVL
	     
	Soukromý veterinární lékař
	     


	Protokol zašlete na adresu
	Telefon
	     


	     


  Místo odběru

	Registrační číslo hospodářství
	CZ      


	KÚ
	     
	
	Okres
	     


  Název a adresa hospodářství

	     


	Chovatel
	     


	Datum
	     
	
	Počet kusů skotu
	     


	Druh vzorku
	krev
	požadované vyš.
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 101 konv. ELISA test
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 105 konv. ELISA test, gE ELISA test *)

	     
	 FORMCHECKBOX 

	     
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 103 gE ELISA test
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 200 gE ELISA test

	     
	 FORMCHECKBOX 

	     
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 104 konv. ELISA test
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 201 konv. ELISA test

	     
	 FORMCHECKBOX 

	     
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 106 gE ELISA test
	 FORMCHECKBOX 

	IBR 107 konv. ELISA test


*) nutno označit i požadovaný test

Vzorky krve od zvířat, která byla vakcinována konvenčními vakcínami
(monovalentními, polyvalentními) s obsahem BHV 1, se nezasílají k vyšetření!

  Poznámka

	     


	     
	
	     

	Razítko a podpis

soukromého veterinárního lékaře
	
	Podpis chovatele,

u kterého byly vzorky odebrány


	Výsledek vyšetření 4x:

  1x pro soukromého veterinárního lékaře,

  1x pro KVS,

  1x pro chovatele,

  1x pro laboratoř
	Příloha: Identifikace zvířat


	Příloha objednávky laboratorního vyšetření IBR
	Číslo
	     


Identifikace zvířat
Číslo zvířete
Číslo zvířete
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