PREFEITURA MUNICIPALDE CONDE
SECR{ETARIA MUNICIPALDE SAUDE
VIGILANCIA AMBIENTAL/ ZOONOSES

TERMO DE ATENDIMENTO VETERINARIO
LEISHAMNIOSE VISCERAL CANINA

DATA DO ATENDIMENTO: VA YA

SN0 TUTOR

C;N

FONE _—

DADOS DO ANIMAL/ ANAMNESE

NOME DO ANIMAL Jol ESPECIE: (AN N K

RACA: SKP oL AGEM: LASTANKA SEXO: M ©OF
ASTRADO? o SIM @ NAO

CAO VACINADO CONTRA LVC? oSIM @NAO / C

FAIXA ETARIA: o FILHOTE  © JOVEM & ADULTO © SENIL

DESCRICAO DOS SINTOMAS E LESOES

o ASSINTOMATICO 8 INANICAO ® CAQUEXIA ©PELE o ONICOGRIFOSE

o FOCINHO © ORELHAS o DORSO © ABDOMEN @ CAUDA

s MEMBROS OU PATAS TORAXICAS ¢ MEMBROS OU PATAS PELVICAS

DIAGNOSTICO LABORATORIAL: ® SIM & NAO / o PRIVADO# PUBLICO
METODO: ® TESTE RAPIDO © ELISA

RESULTADO:® REAGENTE © NAO REAGENTE
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