Vom LHL auszufiillen! HESSEN

Hessisches Landeslabor
-Abteilung II-

Standort Giel3en
Schubertstr. 60, 35392 GielRen Eingangsdatum:

Untersuchungsauftrag: Untersuchung auf Aviare Influenza

Adressfeld Einsender/ Veterinaramt

Vom Einsender auszufillen:

Tierart: Datum der Probennahme/
Erlegedatum:
Stockente

Probenzahl:

Probenart: Kopf Einsenderkennzeichnung:

Gewilinschte Untersuchung: Influenza A-PCR

Gemeindekennziffer:

0O |6

Fundort (bitte genau beschreiben):

Einsender / Betrieb (Name, Anschrift, Tel.-Nr.):

Unterschrift Einsender:

SchubertstralBe 60, Haus 13, 35392 Giel3en
Telefon: 06 41 / 4800 — 555
Telefax: 06 41 / 4800 — 5900

E-Mail: poststelle@lhl.hessen.de
| (( DAKKS

Gleitende Arbeitszeit: Anrufe und Besuche bitte Montag bis Donnerstag zwischen 7:30 — 16:00 Uhr, gg;“d??
reditierungsstelle

Freitag von 7:30 — 15:00 Uhr oder nach Vereinbarung D-PL-14261-01-00



mailto:poststelle@lhl.hessen.de

