
ŠVPS SR 04-LD-02 

Štátna veterinárna a potravinová správa Slovenskej republiky 
 

Žiadanka na veterinárne laboratórne vyšetrenie hydiny a vtákov 
na mor hydiny a pseudomor hydiny 

 
Číslo žiadanky: .............................  dátum vystavenia.................................. určené do lab. pracoviska......................................... 
 
Spôsob platby: q  VPO  q  majiteľ q  súkromný vet.lekár  q  iný .................................................. 
 
Odosielateľ vzorky na vyšetrenie: RVPS ............................... hydinový bitúnok:....................................VKČ: .......................... 

e-mail:............................................................ tel.:.................................................. fax: ...................................... 

        Súkromný vet. lekár ............................................ č. osvedč.: ................. tel.:......................... fax:...................... 

  Iný ......................................................................................................................................................................... 

Majiteľ: Meno:.......................................................... adresa:.............................................................. PSČ:....................... 
(chovateľ) 
  IČO: ....................................... DIČ: ................................................. Bank. spojenie: ........................................ 
 
Chov:   q  reprodukčný   q úžitkový  q   liaheň       kód farmy podľa VETPROF:  ..........................   
 
Počet zvierat v chove.............. Sídlo chovu - obec:...................................  farma názov :........................................ okres:.............  
 
Materiál / počet vz.: q kadáver/.....     q kloakálny výter/......    q tracheálny výter/......   q krv/...... q iné ............... /..... 
(označenie vzoriek  uveďte na druhej strane žiadanky) 
 
Vzorky z kategórií:  q  jatočné kurčatá         q  mládky                        q  vtáky bežce                        

q  jatočné morky           q  nosnice                        q  vtáky držané v zajatí          
q  jatočné kačice          q  farmová hydina               q  voľne žijúce vtáky               
q  jatočné husi              q  holuby            q  iné....................................  

    
Dôvod vyšetrenia : q  pred presunom      q kontrola účinnosti vakcinácie q ozdravovanie   
monitoring  q  v ochrannom alebo pozorovacom pásme choroby     q iné (vypísať) ..................... 

 
karanténa  q import - krajina pôvodu ................................................. dátum začiatku karantény:......................... 
   q export – krajina určenia ................................................. dátum začiatku karantény:......................... 
 
zdravotné problémy q respiratórne poruchy   q poruchy CNS   q iné 
   q tráviace poruchy   q kožné zmeny   ................................. 
   q poruchy pohybového aparátu  q pokles znášky 
 
Vakcinácia, antibiotická liečba zvierat, od ktorých pochádza materiál na vyšetrenie: 
(uveďte v prípade, ak môže ovplyvniť diagnostický test, alebo ak súvisí s dôvodom vyšetrenia) 
 

dátum vakcinácie: ..................          názov vakcíny ............................................  ATB liečba......................................................... 

 

Požadované vyšetrenie:  q virologické - cielene na: ................................................ q sérologické - cielene ................. 

 
 
V prípade inej platby ako VPO potvrdenie majiteľa: 
Súhlasím s rozsahom vyšetrenia a uhradím náklady (cena stanovená dohodou). 
Účtujte:                 q poštovou poukážkou   q faktúrou 
 
 
podpis a pečiatka majiteľa (chovateľa)     podpis a pečiatka odosielateľa 
 
V ........................................... dňa...................................   Výsledok zašlite: q RVPS  q súkr. v.l. q majiteľovi  q ŠVPS SR 
 
 



ŠVPS SR 04-LD-02 

 
 
Označenie vzoriek: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Vyplní laboratórne pracovisko:                                                    centrálny protokol č.:  ............................................. 
 
 
 
 
Dátum prijatia: ...............................................    Čas prijatia: ........................................................ 
 
 
Spôsob doručenia: 
 
 
q  zvoznou linkou q  poslom  q  spešninou  q  poštou q iný .................................. 
 
Stav zásielky : .............................................................................. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Pokyny pre vyplňanie žiadanky: 
 
pre každý chov vyplňte novú žiadanku, aj v prípade drobnochovateľov 


