Приложение №4

В вирусологическую лабораторию 

ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии 

по Республике Карелия»

Направление на исследование напряженности иммунитета к (кори, полиомиелиту, гепатиту В)
	Ф.И.О
	Дата 
рождения
	Домашний 

адрес
	Наименование 

организованного коллектива (место работы)
	Дата вакцинации, 

наименование, серия, контрольный номер дата выпуска, срок годности
	Дата ревакцинации,
Наименование, серия, контрольный номер, дата выпуска срок годности
	Дата 
забора крови

Дата доставки
	Результат

	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение №5

В бактериологическую лабораторию 

ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии 

по Республике Карелия»

Направление на исследование напряженности иммунитета к дифтерии и столбняку
	Ф.И.О
	Дата рождения
	Домашний 

адрес
	Наименование 

организованного коллектива (место работы)
	Дата вакцинации, 

наименование 

серия, контрольный 

номер дата выпуска, 

срок годности
	Дата ревакцинации

наименование 

серия, контрольный номер, дата выпуска срок годности
	Дата забора крови

Дата доставки
	Результат

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


