LABOCANI

Requisicdo Online

Requisicéo
Protocolo: REQ-2023000002 Etiqueta:
Entrada: Sem data Coleta: Sem data Material: -----

Usuario: SUPORTE

Dados da Clinica
Nome: Suporte Gustavo Vedana Erckmann E-mail: guvedana@gmail.com Telefone: (49) 99943-3046

Dadosdo Veterinario

Nome: Dra. Verdnica CRMV: ----- Telefone; -----
Dados Tutor
Nome: Marcia Cpf: ----- Cdular: ----- E-mail; -----

Dados Paciente

Nome: Apolo Ano(s): ----- M eses; -----
Sexo: Macho Espécie: Canina Raca: Mestico

Exames Solicitados

Hemograma
( CalcUrin&rio.) Andlise de Calculo Urinario
(Histo.) Histopatol 6gico

(LigCav.) Andlise de Liquidos Cavitarios



