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Objednavka Llaboratorniho vysetreni na vzteklinu

Statni veterinarni tdstav Olomouc, laborator vztekliny
Jakoubka ze Stribra 1, 779 00 Olomouc
tel. +420 585 225 641, e-mail svuolomouc@svuol.cz, www.svuolomouc.cz

Vyplite ¢&itelné hilkovym pismem. Formular je k dispozici také ve forméatu DOCX k vyplnéni na pocitadi.

1. Odesilatel / odesilajici veterinarni lékar

Jméno

Prijmeni

Adresa

PSC

Telefon / e-mail

Datum odbéru, podpis a razitko
veterinarniho lékare

II. Majitel / lovec zvirete

Jméno

Prijmeni

Adresa

Myslivecké sdruzeni

II1. Popis zaslaného vzorku

Druh zvirete

Pocet / oznaceni

Misto plvodu (uloveni, nalezu, katastralni
uzemi)

Kdd katastralniho tuzemi

Statni veterinarni ustav Olomouc



IV. Duvod vySetfeni (oznacte kiizkem)

Expozice ¢lovéka [] kontakt L] poranéni

Expozice zvirete [ kontakt [ poranéni

[ kontrola oralni vakcinace

Kéd pozadovaného vySetreni

Ol depistaz, kontrola ndkazové situace

Jména, adresy a kontakty poranénych osob

V. Anamnéza / okolnosti pripadu

Anamnéza, okolnosti pripadu

VI. Platce vysetreni (oznacte kiizkem)

[ ] majitel [ ] odesilatel [l inspektorat KVS

Prohlaseni majitele / odesilatele v pripadé, Ze vySetreni neni hrazeno prislusnym inspektoratem KVS: VysSe uvedeny majitel /
odesilatel si objednava u SVU Olomouc provedeni laboratornich rozbord vy$e uvedeného zaslaného vzorku a prohlasuje, ze
provedena vysetifeni SVU Olomouc fadné a v&as na zakladé vystavené faktury uhradi.

Misto

Datum

Citelny podpis majitele / odesilatele k
prohlaseni

VII. Vysledek vysetreni zaslat na adresu (oznacte krizkem, doplnite)

[ KVS svs, inspektorat [] odesilatel / odesilajici veterinarni lékar L] majitel

Inspektorat KVS nebo jina adresa pro
zaslani vysledku

Statni veterinarni ustav Olomouc
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