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Paralab

Parasitologisches Labor fur Tiere

Manuela Peter, Sandrainstrasse 14A, 5432 Neuenhof, +4179 402 60 60, www.paralab.ch, info@paralab.ch

Auftrag koproskopische Untersuchung Katze
Kundendaten

O Ich habe ein bestehendes Abonnement

Name

Vorname

Strasse

PLZ, Ort

E-Mail (fiir den Befund)

Befundkopie an

Telefonnummer

Falls Sie Proben von mehreren Katzen untersuchen lassen méchten, flllen Sie die entsprechenden Angaben aller

zusdatzlicher Katzen bitte auf der zweiten Seite aus.

Name Katze

Geburtsdatum

Geschlecht (m/w)

Datum letzte Entwurmung

Mit welchem Mittel wurde entwurmt?

Sammeldaten Kotproben

Zeigt Ihr Tier Symptome, welche auf einen Parasitenbefall hinweisen? O Ja

Falls ja, welche?

O Nein

Ich winsche eine Einzeluntersuchung

O standarduntersuchung einmalig
O Komplettuntersuchung einmalig (Standarduntersuchung inkl. Giardienuntersuchung)
O Giardien Antigen-Nachweis einmalig

(0] Untersuchung Analabstrich (bei Verdacht auf BandwUrmer)

Die Preise gelten pro Tier und Untersuchung.

Ich wiinsche die Rechnung wie folgt:

O Per E-Maiil O Per Post (Aufpreis CHF 2.50)

CHF 50.00
CHF 75.00
CHF 35.00
CHF 10.00

Es gelten die aktuell auf www.paralab.ch publizierten allgemeinen Geschdéftsbedingungen.

Bankangaben: IBAN CH14 0900 0000 15618250 4
ParaLab Manuela Peter, Sandrainstrasse 14A, 5432 Neuenhof
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Nur far Halter von mehreren Katzen

Bitte flllen Sie diese Seite zusatzlich aus, falls Sie fir mehrere Katzen gleichzeitig Kotproben einschicken.

Name Katze

Geburtsdatum

Rasse

Geschlecht

(m/w)

Letzte Entwurmung und
Mittel

Bemerkungen

Bitte préizisieren Sie hier, falls Sie andere Untersuchungen wiinschen, als fir die erste Katze auf der ersten Seite
gewunscht. Schreiben Sie dazu den Namen und die gewiinschte/n Untersuchung/en des Tieres in eine Zeile.
Schreiben Sie hier ebenfalls hin, welche Symptome auf Parasitenbefall Sie bei welcher Katze festgestellt haben.

Bankangaben: IBAN CH14 0900 0000 15618250 4

ParaLab Manuela Peter, Sandrainstrasse 14A, 5432 Neuenhof




