
Tierhalter / vollst. Name: ________________________________________________

Tierhalter / Straße, Nr: ________________________________________________

Tierhalter / PLZ, Stadt: ________________________________________________

Tierhalter / Mobil-Nr.: ________________________________________________

Patient / Name: ________________________________________________

Patient / Rufname: ________________________________________________

Patient / Geburtsdatum: ________________________________________________

Patient / Tierart: ________________________________________________

Patient / Rasse: ________________________________________________

Patient / Geschlecht: ________________________________________________

Kastriert: ____________________ja / nein_____________________

Metavital HORSE / WellAnalyse DOG – ZELLANALYSE       Patientenblatt (bitte in Druckbuchstaben ausfüllen)

Proben für die Untersuchung:

1) Speichelabstrich auf Q-Tip oder ungebleichtem Filterpapier
2) ca. 10 Haare, wenn möglich mit Wurzel (Unterfell)
3) Blutprobe auf Q-Tip oder Gazetupfer (sofern möglich)
4) Trockene Futterproben (bis 3 Stk. sind im Preis enthalten)
     inkl. Name & Hersteller lesbar notiert. Feuchtfutter bitte
     nicht versenden -> hier reicht Bild, Name, Sorte & Hersteller.

Die getrockneten Proben 1-3 können zusammen in einem Zip-
Beutel und anschließen dünn mit Alufolie umwickelt versandt 
werden. Futterproben bitte jeweils separat im Zip-Beutel oder 
gut verschlossenem Gefrierbeutel verpacken (ohne Alufolie). 

Versand an:

    Zimmermann VetConsulting GmbH
    Bruchstr. 8a
    30938 Thönse (Burgwedel)

• Angela Zimmermann
• Geprüfte Tierheilpraktikerin
• Geprüfte Tier-Sport-Therapeutin (Dr. Dr. Christoph Hinterseher)
• Phytotherapie
• Lesen im morphischen Feld/Tierkommunikation



Medikament: ________________________________________________

Gabe seit:  ________________________________________________

Dosierung:  ________________________________________________

Sofern kürzlich abgesetzt,
seit wann:  ________________________________________________

Sonstige Infos: ________________________________________________

  ________________________________________________

Impfung, welche: ________________________________________________

Impfung, wann: ________________________________________________

Sonstige Infos: ________________________________________________

  ________________________________________________

  ________________________________________________

Metavital HORSE / WellAnalyse DOG – ZELLANALYSE      à Medikamente (bitte in Druckbuchstaben ausfüllen)

Bitte beachten:

Medikamente könnten unter Umständen die 
Ergebnisse beeinflussen. Zum Beispiel wird bei einem 
Patient unter Cortison oft keine allergischen Reaktion 
des Organismus dargestellt, da die Funktion 
unterdrückt wird. Von daher bitte sorgfältig ausfüllen 
und ggfs. ein Foto der Verpackung beifügen. So kann 
das Mittel auf anderen Organen (z.B. Magenschleim-
haut) getestet werden, um eventuell eine andere 
Sorte/Marke zu empfehlen oder Nebenwirkungen 
entgegenzuwirken. 

Auch Impfungen können das Ergebnis beeinflussen, 
diese bitte ebenfalls eintragen, sofern die Impfung vor 
weniger als 2 Monaten durchgeführt wurde.

   


