LANDLE ANALYTIK
Langegasse 31

6850 Dornbirn
T 05572 24955
E office@laendleanalytik.at

Untersuchungsantrag TGD

LANDLE

Einfach gut [vL

Einsender oder Tierbesitzer  LFBIS: .......cceevvveenerenerrsennsaencnes Tierarzt
Name Name
StraRe, Hausnummer StralRe, Hausnummer
PLZ, Ort PLZ, Ort
TelefonNr TelefonNr
Probenahime am co e durch (O Tierarzt () Landwirt () Hofberater () Sonstig
Einsendegrund: () Zellzahl () Trockenstellen
. . () Chromisch () Sonstig
Tiername: O Akut
Tierart: (ORinder (OSchafe  (Oziegen () Sonstig
Viertel Schalmtest  Klinischer Befund Sediment Zytologie  Sonstig
WV | RV
RV (A) _
RH (B) LH RH
LV (C)
LH (D) \
Einsendegrund: () Zellzahl () Trockenstellen
. . () Chronisch () Sonstig
Tiername: O Akut
Tierart: (ORinder (O Schafe  (OzZiegen () Sonstig
Viertel Schalmtest  Klinischer Befund Sediment Zytologie Sonstig
RV (A) V| RV
RH (B) LH RH
LV (C)
LH (D) \
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