
ЗАКАЗЧИК ВЛАДЕЛЕЦ ПАЦИЕНТ

Наименование
заказчика Спектр-Вет

Фамилия Соловьева Кличка Клаус
Имя А Вид животного Кошка метис

Лечащий врач Отчество А Пол Возраст М 5 мес.

Дата регистрации 2022-10-13 Телефон нет Номер карты:

ТОКСОПЛАЗМОЗ ВСЕ ВИДЫ ЖИВОТНЫХ АНТИГЕН ПЦР

Параметры измерений Результат измерений Норма Единицы измерений.
ДНК Toxoplasma gondii Отрицательно --- ---

Примечания:

-

Исследование выполнено:

(штамп организации)

Дата печати бланка: 2022-10-15


