PISMO PRZEWODNIE DOLACZANE DO PROBEK PRZESYLANYCH DO BADAN LABORATORYJNYCH
....................... ditg 20ty

Powiatowy Lekarz Weterynarii / hodowca
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Panstwowy Instytut Weterynaryjny/
Zaktad Higieny Weterynaryjnej/ zatwierdzone laboratorium B
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1. Posiadacz zwierzat (imig, nazwisko i adres lub nazwa i adres, nr identyfikacyjny fermy).........oooiiiiiiiiiiiiiiii e

.......................................................................................................................................................

(podaé gatunek, kategorie, wiek, nr kolczyka lub tatuazu)
3. Wywiad lekarski i przebieg choroby [data(y)";zachorowania, padnigcia, zabicia, dobicia, poddania ubojowi, znalezienia zwlok,
odstrzalu, sekcji, zastosowanego leczenia, S2 oz oD IeiR] /v s e e

5. Podejrzenie choroby:........ A e e e L T e R
6. Data i godzina pobrama prébek ..............................................................................................................
Data i godzina wystania probek do 1aboratoritm.......couvviiviiiiniiiiii i e e
Rodzaj i opis przesytanych prébek:

Lp. | Rodzaj probki Tlosé Kurnik/obiekt | Rasai Nr nadany przez Dane osoby pobierajacej
(probek) probek wiek pracownig prébki oraz podpis
ptakdéw

7. Kierunek badan: ,, Krajowy program zwalczania niektérych serotypéw Salmonella w stadach
hodowlanych gatunku kura (Gallus gallus)” — badania urzgdowe rutynowe / potwierdzajace / wlascicielskie H
8. Ogolna liczba zwierzat w gospodarstwie ................... oraz w badanym StadzZie....... ..ooviiiiiiiire e

(podad liczbe zwierzat chorych, podejrzanych o chorobg oraz zwierzat z gatunkéw wrazliwych na chorobg)
9. Ticzhastad na fermie Wil pobrafid probek s vammenn i s s S R e e
10; LiCTba 0bICIt OV B CTTIT G . cruvssimurmnamsisrmsmosmaninsos w0 05 5008008 8 G G S A T
11. Typ stada: reprodukcyjny: kur niesnych, kur ras migsnych, ogélnoumkowy
12. Typ produkgji /system chowu/: éciotowy, klatkowy, ekologiczny”
13. Okres produkcji: piskleta Jednodmowe w okresie odchowu: 4 tydzien Zycia, 2 tyg. przed nie$noscia, w okresie
niesnosei, po okresie produkcji V
14. Pochodzenie pisklat/ptakdw z badanego stada (kraj/nr ZWD/ nr fermy).......ovvvnrnieiiiiiiniiiiin e s
15. Antybiotyki stosowane w stadzie na 2 tygodnic przed pobraniem prébek: tak, nie?
16. Srodki przeciwbakteryjne stosowane na 1 tydzien przed pobraniem prébek: tak, nie”
17.Szczepienia przeciwko salmonelozie i stosowane szczepionki: tak, nie"; szczepionka Zywa, inaktywowana®,
w przypadku szczepionki Zywej: nazwa SZCZEPIONKI. .. .....iimriiiiiiisiiiiininairrnsinnsiions osareiassssivmeasiounass bsiinsussasiissss
termin Ostatnieg0 SZCZEPIENIA, i uuin s inivisamimivaias. i asrasms i £ 0 Ebaas Fodas s idasissnvesss

18. Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody 1 na pokrycie dodatkowych kosztéw w przypadku wystania i wykonania testu
réznicujgcego szczepy terenowe Salmonella od szczepdw szczepionkowych przez ,KLR — Salmonella” w Putawach.
19. Nie wnoszg/wnoszg (verte) ) uwag(i) co do sposobu pobrania prébek urzgdowych,
20. Prébka zaplombowana tak/nie”

Koperta bezpieczna/depozytowa nr T

(data, czytelny podpis hodowey )

1)niepotrzabne skredlié (data, czytelny podpis i pieczgé urzgdowego lekarza weterynarii)




