मितिः २०……./……./………
श्री कार्यालय प्रमुख ज्यू
पशुपन्छी रोग अन्वेषण प्रयोगशाला, सुर्खेत ।

बिषयः प्रयोगशालाले उपलब्ध गराउने सेवा सम्वन्धमा ।महोदय,
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सविनय सेवामा मेरो निवेदन गर्नाको कारण यो छ कि यस प्रयोगशालाबाट उपलब्ध गराइने तपसिलमा उल्लिखित सेवाहरूमध्ये मैले छनौट गरेको सेवा अत्यावश्यक रहेको हुँदा प्रयोगशालाको प्रचलित नियम तथा कार्यविधि बमोजिम तोकिएको समयावधिभित्र उक्त सेवा उपलब्ध गराई आवश्यक सहयोग गरिदिनुहुन अनुरोध गर्दछु ।
तपसिलः
1. प्याथोलोजि शाखा अन्तरगतका सेवाहरु मध्ये
·  गोवर परिक्षण
·  पोष्टमार्टमनिवेदक
फर्मको नामः
कृषकको नामः
ठेगाना
सम्पर्क मो.नं.
हस्ताक्षरः


·  हेमाटोलोजिकल परिक्षण
·  FAT Test in Rabies
2. मार्इक्रोबायोलोजि शाखा अन्तर्गतका सेवाहरु मध्ये
·  दुधको सि एम टी परिक्षण
·  जिवाणु / ढुसीको कल्चर
·  DST
·  PCR  in PPR
·  RTPCR in other Disease :
3. सेरोलोजि शाखा अन्तरगतका सेवाहरु मध्ये
·  RDT
·  ELISA
·  PADT
4. अन्य सेवाहरु
…………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………..
