HOSPITAL ESCUELA DE SALUD ANIMAL



PROTOCOLO DE REMISIÓN DE MUESTRAS
Hospital Escuela de Salud Animal • Laboratorio de Anatomía Patológica

1. INFORMACIÓN DEL ANIMAL
	ESPECIE

	RAZA


	EDAD / CATEGORÍA

	SEXO


	IDENTIFICACIÓN (NOMBRE, CARAVANA)

	PESO




2. INFORMACIÓN DE LA MUESTRA
	MATERIAL REMITIDO

	CANTIDAD DE MUESTRAS


	TIPO DE CONSERVACIÓN

	FECHA DE REMISIÓN


	DIAGNÓSTICO PRESUNTIVO

	ANÁLISIS SOLICITADOS






DATOS CLÍNICOS / NECROPSIA
	








3. INFORMACIÓN DEL PROPIETARIO
	NOMBRE / RAZÓN SOCIAL

	CUIT / CUIL


	DOMICILIO

	LOCALIDAD

	



4. INFORMACIÓN DEL PROFESIONAL
	PROFESIONAL COMITENTE

	DNI


	CORREO ELECTRÓNICO

	TELÉFONO




	



FIRMA Y SELLO DEL PROFESIONAL
	



RECEPCIÓN DEL LABORATORIO
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