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	Espèce animale :      
	Race :      
	Rapport pour :
(adresse e-mail)
     

	Âge :      
	Sexe :      
	

	N° d’exploitation : 
     

	Date du prélèvement : 
     
	

	Marque auriculaire / N° ID :      


	Expéditeur (vétérinaire / abattoir) :
Renseignements :      


Adresse, NPA, lieu :
     




Tél. :      

e-mail :      


	Organe / tissu envoyé : 
     

	Rapport préalable : 
     

	Questions :
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