
Analysenauftrag – ST-AUBIN 
Fruchtbarkeitsuntersuchung

Mit diesem Auftrag bestätigt der Auftraggeber, dass die Allgemeinen Geschäftsbedingungen der SQTS als Teil des Vertrages zwischen dem 
Auftraggeber und der SQTS - Migros-Genossenschaftsbund gelten (siehe www.sqts.ch). 
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Tierarzt Stempel (Auftraggeber / Rechnungsadresse) 

SQTS 
Biologie Moléculaire 
Route de la Petite Glâne 28
1566 St. Aubin 
Schweiz 

Mailadresse für den Bericht: 

Parameter: Fruchtbarkeitsuntersuchung Zwillinge (Zwick)

Probenmaterial :   EDTA-Blut  Entnahmedatum: 

Probe von Tier: optional: Stierkalb 

Name: Name:  

Geschlecht:  Geburtsdatum:   TVD-Nr.  

Rasse: 

TVD-Nr.: 

Besitzer: 

Hiermit wird die Richtigkeit der oben aufgeführten Angaben bestätigt. 

Ort und Datum: Name des Tierarztes Unterschrift Tierarzt 
 

http://www.sqts.ch/
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