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к договору № ____________________________ от «___ »___________20__ г.
                                                                                  _____________________
 			        регистрационный номер проб(ы) ___________________________                                                                            _____________________  
                шифр проб(ы)                                                                                                                                                            дата и время  поступления проб(ы)
ЗАЯВКА НА ИСПЫТАНИЯ 
от «___» _______________20___г.

Заказчик: ____________________________________________________________________________________        
                            (для юр. лица: полное название организации; юридический адрес; / для физ. лица: Ф.И.О. и адрес регистрации)
_____________________________________________________________________________________________

ИНН:________________________________________________________________________________________

Представитель заказчика________________________________________________________________________
					      (должность представителя, Ф.И.О)
Доверенность _________________________________________________________________________________
						 (для представителей юридических лиц)        
Контактные данные:___________________________________________________________________________
					телефон, электронная почта
направляется _________________________________________________________________________________ 
                                                                 				 (наименование образца, материала)  
от___________________________________________________________________________________________
                                                                                                      (сведения о животном: вид, пол, возраст, кличка, инв. номер и др.)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Цель исследования____________________________________________________________________________

Владелец_____________________________________________________________________________________                                                

Количество проб: _____________   Дата отбора образца:  «______»__________ 20___г., время ___чч.____мм.

Место отбора (фактический адрес)_______________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

Сопроводительный документ____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

Вакцинировано, не вакцинировано (подчеркнуть) _________________________________________________
                                                                                                            (указать вакцину, дату вакцинации)
Исследования проводятся первично, повторно (подчеркнуть)*
Дата заболевания животного____________________________ Дата падежа* ___________________________
Клиническая картина__________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
Дополнительная информация:___________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Оригинал экспертизы: выдать на руки, отправить по факсу/по электронной почте и т.п.
                                                                                                              (нужное подчеркнуть)
Заказчик: ____________________________________            ____________ 
                                                      (Расшифровка подписи)                                                                    (Подпись) 
Сотрудник отдела по работе с заказчиком
и обращению с объектами исследований:             ____________________                       ____________
                                                                                                                                                         (Расшифровка подписи)                                                                       (Подпись)                                                                              
Проанализировано, принято/не принято в работу:
Технический руководитель        __________________    __________________
            		                                      (подпись)                                 (расшифровка подписи)    
* Информация к патологическому материалу
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Дополнительные сведения:
- Заказчик предупрежден, что для обеспечения достоверности результатов испытаний поступивший в лабораторию испытуемый материал, должен быть отобран, упакован и доставлен 
в соответствии с нормативной документацией на определяемый показатель и на соответствующий вид испытуемого материала.
- Заказчик проинформирован, что после окончания испытаний остатки материала 
в т.ч. трупы животных, птиц, рыб и насекомых не возвращаются владельцу и подлежат уничтожению, в соответствии с  "Ветеринарные правила перемещения, хранения, переработки и утилизации биологических отходов" (утв. приказом Минсельхоза России от 26.10.2020 N 626).
- Заказчик обязуется оплатить все расходы по проведению испытаний продукции независимо от конечных результатов.

Ознакомлен и согласен   ____________                   ____________________
                                                                 (подпись Заказчика)                                     (расшифровка  подписи)
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 ____________
 Шифр образца

Приложение №__ ___ к заявке на испытания №______ от  «   »___________2021 г.
Наименование материала _______________________________________________________________________
Вид животного, возраст _________________________________________________________________________
Вакцинировано, не вакцинировано___________________-_____________________________________________                   
                                                                 (указать вакцину, дату вакцинации)
                                                                                         
 Состояние доставленного образца, упаковка проба доставлена в термоконтейнере, в установленные сроки с соблюдением условий транспортирования, указанных в нормативных/технических документах, целостность упаковки не нарушена.

Примечание __________________________________________________________________________________

	Исследуемые показатели/ заболевание
	Кол-во
	Метод исследования
	Методика выполнения испытаний (НД)
	Выбор показателя*
	Срок проведения испытаний, рабочих дней
	Исполнитель**
(Ф.И.О., подпись)

	
	
	
	
	
	
	


* - в ОА (V) / вне ОА (W)
** - заполнятся специалистами лаборатории 

Оставляю право выбора оптимального метода/методики испытаний образцов за
испытательной лабораторией.
	



	Да                Нет
Испытания провести согласно области аккредитации:	

1.ОА«Росаккредитация»	

2.вне  ОА
Возможность привлечения субподрядных организаций              Да                   Нет

В случае получения положительного результата о выявлении заболевания будет сформирован срочный отчет по форме 4-вет-Б, согласно Приказа Минсельхоза РФ от 02.04.2008 N 189.

Заказчик с методиками исследований ознакомлен и согласен.

Заказчик       _____________               ______________________
                                      (подпись)                                            (расшифровка подписи)    
Сотрудник отдела по работе с заказчиком
 и обращению с объектами исследований     _____________        ____________________
                                                                                                                           (подпись)                                     (расшифровка подписи)    
Проанализировано, согласовано/не согласовано, принято/не принято в работу:              

Технический руководитель:                                _____________              _____________________
                                                                                                                                (подпись)                                                      (расшифровка подписи)    

Дата «______» _______________________2021 г.  















