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Kérjiik, amennyiben lehetséges, valassza az elektronikus vizsgalati megrendelést a kévetkez§ linken: https://labor.nebih.gov.hu/
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A vizsgalatot csak alvadasban nem gatolt vérbdl lehet elvégeznil
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Kérjlik a nyomtatvanyt nyomtatott betlikkel toltse kil
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