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Cope® UNIDAD DE DIAGNOSTICO E IDENTIFICACIONDE GBG

Este formulario est4 dirigido a quien recolecte muestra de gusaneras. El formato captara la informacién relacionada a la muestra colectada
para su diagndstico e identificacién. COPEG tiene la misién de apoyar en la prevencién y diagnéstico de GBG a nivel mundial.

DATOS GENERALES

Pais: Muestra |ID-EPI:
Provincia/Depto.: Nombre del Propietario:
Distrito/Municipio: Direccidon del Propietario:
Corregimiento/Cantén: Tel./celular:
Poblado/Depto.: Nombre del Encargado:
Nombre de la Finca: El encargado vive en la finca: Si Q NO O
Latitud: (Dénde:
Longitud: Tel./celular:

Lugar de recoleccién de la muestra: Finca O Casa (no finca) O Clinica Veterinaria O Clinica Hospitalaria Q

Otra (detallar)
Tipo de Explotacién Pecuaria:  Ceba O Cria O Mixta Q No aplica O

SOLICITUD DE SERVICIOS DE DIAGNOSTICO E IDENTIFICACION DE GBG

Especie de la cual se tomé la muestra: Bovino O Porcino O Equino O Canino O Ave O HumanoO

Otra especie (detallar)

Edad del afectado: Anos Meses Dias Sexo : MachoO HembraO

Ubicacion de la herida donde se tomé la muestra de gusanera:

Causas que originaron la gusanera: OmbligoO CastraciénO Alambrado O Cortada O Ferrete O

Mordedura de Vampiro@ Mordedura de perroO DescorneO GabarroO PicaduraO Otra:

Fecha en que recolect6 la muestra: Dia Mes Ao

{Introdujo animales en su finca en los tltimos 15 dias? ........................ S| O NO O

{Ha tenido otros animales con gusaneras en los tltimos 30 dias? ...... SI Q NO O

Remitentes responsables: correos electronicos :

Colaborador de COPEG que recibe la muestra: Fecha: Hora:
o TEEEEEE PARA USO EXCLUSIVO DEL LABORATORIO DE IDENTIFICACION | i
I
; N°muestra del Laboratorio Recibo: Fecha: Hora: I
- o . :
: Resultado: [_|Positivo [ ] Negativo  Diagnéstico e Indentificacion: Fecha: Hora: .

I
: Familia/Genero/Especie Estadio: _ cantidad de larvas: .

I
I Nombre del Identificador: Firma: Fecha: I
I

I
I Nombre del Validador: Firma: Fecha: .
I
L] o
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TOME Y ENVIE LAS
MUESTRAS DE GUSANOS

Colocar polvo curativo cubriendo Tomar la mayor cantidad de larvas y/o masa
toda la herida del animal. de huevos (queresas), que se encuentren en
la herida o en la piel del animal.

iii : ‘a
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3

Colocar larvas y/o masa de huevos Lleve el tubo con la muestra y esta
(queresas) en el tubo de ensayo que hoja, lo antes posible, a la oficina
debe contener alcohol al 95%. de Salud Animal mas cercana.

RECUERDE SIEMPRE REVISAR LOS ANIMALES,

CURAR TODAS LAS HERIDAS Y TRANSPORTAR SOLO ANIMALES SANOS

Gracias por llenar el formulario y enviar la muestra a COPEG. Linea Gratuita de COPEG 800-2673
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