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SLW BIOLAB
mlejSCOWOSCdata ...........
Protokét pobrania prébek / Zlecenie na wykonanie badania:
Obecnosc i identyfikacja Salmonella spp. Metoda hodowlana z potwierdzeniem biochemicznym i serologicznym
wg PN-EN ISO 6579-1:2017-04 + A1:2020-09 ISO TR 6579-3:2014 (metoda akredytowana)
Zleceniodawca Wiasciciel Ptatnik
Nazwa,
imie,
nazwisko:
Adres:
tel.:
NIP:
e-mail:

Miejsce pobrania probek:

PN | (TR (1 4 11 )Y TP PP
WNI:
Rodzaj Krajowego programu zwalczania Zastosowana procedura pobrania prébek Zaznacz
niektérych serotypéw Salmonella i transportu do laboratorium X
w stadach kur hodowlanych (reprodukeyjnych) Rozp. Rady M|n|strow_ W sprawie wprowadz'enla Krajowego programu
zwalczania niektérych serotypow Salmonella
w stadach indykéw hodowlanych (reprodukcyjnych) Rozp. Rady M|n|strow W sprawie wprowadz’enla Krajowego programu
zwalczania niektérych serotypéw Salmonella
w stadach kur niosek Rozp. Rady Mlnlstrow w sprawie wprowadz’enla Krajowego programu
zwalczania niektérych serotypéw Salmonella
w stadach kur brojleréw Rozp. Rady M|n|strow_ W sprawie wprowadz'enla Krajowego programu
zwalczania niektérych serotypow Salmonella
w stadach indykéw rzeznych Rozp. Rady M|n|strow_ W sprawie wprowadz'enla Krajowego programu
zwalczania niektérych serotypow Salmonella
Rodzaj prébek
(badania Kury reprodukcyjne/ Zaznacz Kury nioski Zaznacz Brojlery kurze/ Zaznacz
objete KPZS): Indyki reprodukcyjne X ry X Indyki rzezne X
a) Kat —200 - 300 g Okfadziny — 2 pary
Chow sciotkowy (podzielone na 2 prébki) (pakowane osobno)
lub b) Oktadziny — 5 par Oktadziny - 2 pary
wolnowybiegowy (podzielone na 2 proébki) Oktadziny — 3 pary (pakowane
(do wyboru: c) 1 para oktadzin (pakowane osobno) — zbiorczo)
a,blubc) i probka kurzu pobrana na gdy badanie urzedowe
tamponach z pow. 900 cm?
Kat—2x150g
L (pakowane osobno)
Chéw Klatkowy Kat — 2 probki po 150 g Kal—3x 150 g
(pakowane osobno)
(pakowane osobno) —
gdy badanie urzedowe
"y a) Wysciotka
a) Wyscm_)’fka wraz z mekonium z 10 NIE
wraz z mekonium z 10 . -
. . . Do pojemnikow DOTYCZY
Piskleta jedno- pojemnikéw transporto-
dniowe wych (po 25 g z pojemnika) transportowych
(do wyboru: (po 25 g z pojemnika)
a b |):Jb c). b) Wymazy powierzchniowe b) Wymazy powierzchnio-
’ z 10 pojemnikéw we z 10 pojemnikow
c) Piskleta padte, c) Piskleta padte,
maksymalnie 20 sztuk maksymalnie 20 sztuk
Badania nie objete KPZS: Zaz)r;acz Rodzaj prébek: Zaz)r;acz
Kury reprodukcyjne/ Indyki reprodukcyjne (badanie Wymazy z kloak (2 x 30 sztuk)
w kierunku Salmonella spp., w tym S. Pullorum i S.
Gallinarum)
w innych stadach drobiu:
kaczki O narzady wewnetrzne O
gesi O wymazy podeszwowe O
strusie 0 kat 0
INNE.....oiiii i, 0 wymazy z kloak 0
w stadach bydla 0 INNE. .. e 0
w stadach $win 0
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Aktualna liczebnosé

Obiekt stada

Wiek/ data wstawienia Rasa Uwagi

Stado jest w okresie: | odchowu [ niesnosci [ przed ubojem

Choéw: [ scidtkowy [ klatkowy [ wolnowybiegowy

Szczepienie stada przeciw Salmonella: o nie o tak rodzaj szczepionki: Ozywa O inaktywowana
NAZWA SZCZEPIONKI. ...evvuiiiii e data SZCzepienia..........couvveiiiiieiii e
NAZWA SZCZEPIONKI. ...evvueeiii et data SZCzepienia..........couvviiiiiieii e
Leczenie: [ nie [ltak: lek (substancja czynna).............ccoooooiiiiiiiiiiiii data leczenia..........ccccooooiiiiii
Pobranie prébek: [ Wiasciciel [l przedstawiciel Wtasciciela [J urzedowy lekarz weterynarii

Imig i NazZWiSko PODIErajaCego PrODKI ........ .o i oot e et e ettt eaenan s
data i godzina pobrania ................c.ccee data i godzina wystania prébek do laboratorium...................cccooeeiii

Za prawidtowe pobranie i dostarczenie probek do badania odpowiada Zleceniodawca.

Cel badania:
[0 Wynik badania do wykorzystania w obszarze regulowanym prawnie
1 Wynik badania do wykorzystania poza obszarem regulowanym prawnie

Podmioty upowaznione do otrzymana sprawozdania z badania

[ Wiasciciel LTPIWW ..., [ lek.wet. ..o, e-mail:

Sposob przekazania sprawozdania: [ €-mMaili.............oeiiiiiiiiiiiii e [0 poczta [ osobiscie

Laboratorium zobowigzuje sie do przeprowadzenia badan wedfug obowigzujgcych w SLW BIOLAB s.c. procedur i instrukcji badawczych oraz do archiwizowania
wynikéw badan przez okres 5 lat. Klientowi przystuguje prawo do wglgdu do dokumentacji dotyczacej jego badan, uzyskiwania biezgcych informacji i uczestnictwa
w badaniu jako obserwator na kazdym jego etapie oraz ztozenia skargi do Kierownika Laboratorium, wg obowigzujgcej w Laboratorium procedury. Aktualny zakres
akredytacji (PCA nr AB 1009), Lista akredytowanych dziatari prowadzonych w ramach zakresu elastycznego oraz Zasady podejmowania decyzji sg dostepne na
stronie www.biolab.pl. O$wiadczam, ze zapoznatem sig i akceptuje Informacje dla Klienta nt. zaakceptowania metod badawczych stosowanych w SLW BIOLAB
s.c., dostepng na www.biolab.pl.

Stwierdzenie zgodnosci ze specyfikacjg lub wymaganiem: [tak L[inie (jesli tak, okre$li¢ zasade podejmowania decyzji, wpisa¢ dokument odniesienia:
................................................................... W przypadku nie zaznaczenia zadnej odpowiedzi laboratorium wykona badanie bez stwierdzenia zgodno$ci.
DodatkoOwe UZGOANINIA. ...............euee et

Wyniki badar mogg byé wykorzystywane do celéw badawczych, dydaktycznych lub statystycznych, z zachowaniem anonimowoS$ci. Laboratorium zobowigzuje sie
do zachowania poufno$ci wynikéw badan i danych Zleceniodawcy. W przypadku, gdy uzyskane wyniki wskazujg na wystapienie zagrozenia zdrowia ludzi lub
zwierzagt, albo ze wzgledéw epizootycznych, SLW BIOLAB s.c. ma prawo odstgpi¢ od zachowania poufno$ci i ma obowigzek powiadomi¢ wiasciwe organy.

Ptatnik zobowigzuje sie do zaptaty naleznosci za badania w ciggu 14 dni od dnia wystawienia faktury na konto wskazane na FV lub gotéwka/ kartg w siedzibie wg
cennika obowigzujgcego w Laboratorium. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego. Wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych: SLW BIOLAB Weterynaryjne Laboratorium Diagnostyczne spétka cywilna z siedzibg w
Ostrodzie, 14-100, ul. Grunwaldzka 62. Jednoczes$nie o$wiadczam, ze jestem $wiadomy/a, iz podanie danych jest catkowicie dobrowolne oraz ze przystuguje mi
prawo wglgdu do moich danych osobowych, ich poprawiania, przeniesienia, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania.

Oswiadczam, ze pokryje koszty przeprowadzonych badan wg cennika obowigzujgcego w Laboratorium.

podpis pobierajgcego probki czytelny podpis Ptatnika

o wtasciwe zaznaczyc¢ X



