Zatgcznik do umowy/zlecenia na wykonanie badan laboratoryjnych w ZHW Kielce
Zafgcznik nr 7/PPAT z dnia 11.02.2015

WYPELNIC DRUKOWANYMI LITERAMI

Nr zlecenia

str. 1/1

INFORMACJA O PODEJRZENIU WYSTAPIENIA WSCIEKLIZNY

Badana cecha i metoda badawcza:
Obecnos¢ antygenu wirusa wscieklizny
Metoda immunofluorescencji bezposredniej (IF)
PB-09/Ppat edycja 02 z dnia 22.05.2013 r. opracowana na podstawie Instrukcji Gtéwnego Lekarza Weterynarii
Nr GIWzVI1.420/lab-14/2003 z dnia 25 czerwca 2003 r.

Miejsce pobrania probki:

Miejscowosé: Gmina:
Powiat:
Gatunek zwierzecia podejrzanego
o wscieklizne:
Krotki opis przypadku
(wywiad, objawy, okolicznosci $mierci):
TAK
Czy zwierze bylo szczepione
przeciwko wsciekliznie*: NIE N
BRAK szczepionki,
DANYCH data
TAK szczepienia:
Ekspozycja cztowieka*:
NIE

Data $mierci:

Data pobrania prébki:

Prébka pobrana przez
(przedstawiciel Zleceniodawcy):

Prébka dostarczona przez:

Cel badania:

[] spetnienie wymagan prawnych — obszar regulowany
prawnie

Prébka pobrane zgodnie z planem:

[l TAK, badanie urzedowe

Data, pieczatka Zleceniodawcy i podpis przedstawiciela
Zleceniodawcy:

Data i podpis Zleceniobiorcy:

* zaznaczy¢ X" jedng pozycje

Ocena stanu probki - wpis wykonuje osoba dokonujgca oceny stanu probek w chwili przyjecia

stan probki zgodny z kryteriami przyjecia probek
stan probki niezgodny z kryteriami przyjecia probek

Przyjety sposob postepowania:

Uwagi z przegladu zlecenia:

Przegladu zlecenia dokonat:
(data i podpis)




