
Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Płocku 
 
Pracownia badania mięsa na obecność włośni w: 
1. Gąbin, ul. Wspólna 6 
2. Płock, ul. Piękna 6 
3. Bulkowo, ul. Szkolna 6/6 
4. Inne:…………………………. 
    

 

ZLECENIE NA WYKONANIE BADANIA MIĘSA NA OBECNOŚĆ WŁOŚNI 

( mięso przeznaczone na użytek własny) 

 

NUMER ZLECENIA (nadaje osoba przyjmująca próbkę do badań) ……………………………../………… 

 
1. Dane zleceniodawcy:  

            Imię, nazwisko posiadacza mięsa:…………………………………………………………………… 

            Adres:……………………………………………………………………………………………………. 

            Telefon, e-mail:  ………………………………………………………………………………………… 

 

 

2. Dane próbki:  

Data i godzina uboju/odstrzału:……………………………………………………………………………………… 

Miejsce uboju/odstrzału, adres/okręg łowieck, nr. koła łowieckiego: 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Osoba pobierająca:……...……………………………….................................................................... 

Data  i godzina pobrania próbki: .....................................................................................................................   

Masa zwierzęcia:………………………………………………………………………………….………. 

Miejsce przechowywania tuszy:(adres)……………………..………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

Numer identyfikacyjny zwierzęcia / numer znacznika (dzik) …………………………………………. 

Inne………………………………………………………………………………………………………….. 

 

3. Cel badania:  

wykluczenie obecności larw Trichinella spiralis, ocena przydatności mięsa do spożycia- Badanie w kierunku 

włośni metodą wytrawiania próbki zbiorczej z zastosowaniem metody magnetycznego mieszania – na podstawie 

Rozporządzenia Komisji (UE) Nr 2015/1375 z dnia 10 sierpnia 2015 r. Załącznik I, Rozdział I, Załącznik III.  

Ja niżej podpisany oświadczam, że tuszę dzika/ świni, z którego/ których pobrano próbki do badania na 

obecność włośni, pozostawię w całości i zabezpieczę do czasu zakończenia badania i otrzymania 

powiadomienia o wyniku badania laboratoryjnego. 

……………………………………. 

Próbki pobrane od: * 

Dziki Świnia domowa Nutria 

 
 - dzik 

  
  - tucznik   - maciora  - knur  - nutrie 



data i podpis zleceniodawcy 

 

 

PROTOKÓŁ PRZYJĘCIA PRÓBKI DO BADAŃ 

(wypełnia osoba przyjmująca próbkę do badań) 

 

 

Data i godzina przyjęcia próbek………………………….…………………............................….…………  

Stan próbek/ przydatność do badania (np. prawidłowy, zabezpieczone) 

……………………………………………………………………..…..……....................................................... 

Uwagi: 

………………………………….……………………………………………………………............................... 

..................................................................................................................................................................... 
 
 

....…...........…….................…………..……… 

 
Podpis osoby przyjmującej próbkę do badań 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
UWAGA! 

1. Laboratorium może odstąpić od przyjęcia próbek w sytuacji , gdy próbka jest w stanie nie 
nadającym się do przeprowadzenia badania, brak wymaganej dokumentacji, próbka jest 
nieidentyfikowalna; 

2. Zleceniodawca ma prawo do złożenia skargi w ciągu 14 dni od dnia otrzymania sprawozdania z 
badań 

3. Laboratorium gwarantuje zapewnienie poufności badań i ochrony interesów zleceniodawcy, 
jednakże w przypadku wyniku badania wskazującego na zagrożenie zdrowia , laboratorium ma 
prawo odstąpić od zachowania poufności oraz ma obowiązek zawiadomić właściwe organy 

4. Badanie i jego wyniki ma zastosowanie w obszarze regulowanym prawnie 

5. Oświadczenie RODO. Zapoznałem się z treścią klauzuli informacyjnej dotyczącej zasad 
przetwarzania danych osobowych przez Powiatowego Lekarza Weterynarii w Płocku, w tym z 
informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści 
swoich danych i prawie ich poprawiania. 

 


