CERTIFICADO DE EXAME ANDROLOGICO

Nome: Tatuagem:
Nascimento: FBB / HBB:
Raca: Municipio:
Proprietario:

Estabelecimento:

Exame Clinico Geral

Exame Macroscopico e Microscépico

Estado Sanitario Método de Coleta
Arcada Dentaria: Libido / Salto
Aprumos: Volume
Articulagoes: Cor
Cascos: Aspecto
Exame Ciinico Especial PH
Prepucio: Turbildo
Pénis: Densidade
Escroto: Motilidade
Vigor de Motilidade

Testiculos: Concentracao

# Perimetro Observacoes:

# Consisténcia TE TE n - Normal

% Mobilidade S/A - Sem Alteragéo

# Sensibilidade

TE - Tenso Elastico

Anamnese:

Epididimo: Esq. Dir.
# Cabeca
# Corpo
# Cauda
# Consisténcia TE TE

# Sensibilidade

Concluséao:

Cordao Espermatico:

Data do exame:

Carimbo

Assinatura

Nome e CRMV do Médico Veterinario responsavel




