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IZVJEŠTAJA O OBAVLJENIM PRETRAGAMA NA ZARAZNE BOLESTI
U  PERIODU od   _________________ do __________________


	NAZIV LABORATORIJA:
	IZVJEŠTAJ ZA MJESEC/GODINU:

	DATUM:
	POTPIS ODGOVORNE OSOBE:

	Redni broj

	
Pošiljalac uzorka

	Vrsta uzorka

	Vrsta životinje
	Broj ušne markice / identifikacioni broj uzorka 

	Korištena metoda
 
	REZULTAT ANALIZE

	
	
	
	
	
	
	pozitivno
	negativno
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