Kérjlik nyomtatott betiikkel kitolteni!

Cimzett laboratoérium:

B Vizsgalatkéré lap Lyme borreliosis vizsgalathoz

Nemzeti Népegészséqligyi

Bekiildé neve, cime, telefon: , . e s
és Gydqyszerészeti Kozpont

Mikrobioldgiai Referencia Laboratériumi Féosztaly
1097 Budapest, Albert Florian ut 2-6. vagy
1437 Pf. 777. Tel: (1) 476-1100

sekaas koa: ||| LI L L NNGYIK MRLE

Vizsgalatkérs orvos kodja (pecsétszam). NN VONALKOD HELYE
Ellatas azonosito (térzs/naplészém)D D D D D D D D D

Bekildé orvos telefonszama:+36-........./ i emailcime:.......coeeeeiiiiiieiiiieciiie e @,

Beteg neve DDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDD
tag szama: || UL LD saiitetesi ideje:L || || | [ L] [

Y IO o] = L= Y =Y (o | =T o 13- PSP
Lakohelye: D D D D ......................................................................................................................................................
Téritési kat.: || Jarbeteg szakellatas || Fekvsbeteg szakellatas "] Allamkézi szerz. alapjan ellatott

L] Menekiilt [ ] Menedékes L] Nem biztositott

Vizsgalati anyag: [ vér/szclérum ] liqguor* ] egYEb ...,
Liquort és egyéb testfolyadékot SAVOVAL egyiitt kériink bekdldeni!
Feltételezett diagnOzis:.........cceviviiiiiiiii e BNO kod:.....ccovveeeenne
Kullancscsipés ideje:. ..o Helye (kOzeli telepllés, Megye).......c.vvuiuiiiiiiiiii e
Jelen betegség kezdete: ................... @v) ........ (h9) ....(nap) Mintavétel ideje: .................. (ho) ....(nap)
A kullancscsipés és a tiinetek megjelenése kozt eltelt idd:: ... ..o
Tunetek: Dermatoldgiai: Em[ EQYED: ...

] Cardiolégiai: = coooiiii [] Neurologiai: ........coovviiiie,

] Ophtalmologiai: .........ccccovviiiiiiiiiiiiiis, [ Oto-Neurologiai: ......ccoviiiiiiiiiiiiieen,

] Psychiatriai: ... [ Rheumatologiai: .........ccoeiiiiiiiiiiiiie

Korel6zmény (Korabban allt-e kezelés alatt Lyme-kér diagndzisaval?): []

Ha igeN, MIKO 2. ..o e

Gyogyszeres anamnézis (eddigi alkalmazott antibiotikum(ok):

L A0l -ig dozis:......cooiinnne

2 e s A0l -ig dozis:.......ceiennie.

AZ OIVOS EQYED KOZIBSE: . .. ..o e e e e e e e e e ee e e e e e

Nyilatkozom, hogy a beteg tdjékoztatdst kapott és beleegyezett abba, hogy az NNGYK
Mikrobioldgiai Laboratdriumi Féosztdly munkatdrsai személyes és kiilénleges adatait a
hatdlyos adatvédelmi szabdlyok betartdsdval kezeljék, valamint a téle levett mintdt a kért
vizsgdlat eredményétél fliggben - gydgykezelése céljabdl - tovabbi vizsgdlatok céljdra

felhaszndljdk. o »
Az orvos alairasa és pecsétje

MEGJEGYZES: Mintavételi iranyelviinket és szolgaltatasjegyzékiinket megtalalja az intézet honlapjan (www.nnayk.gov.hu). A felsorolasban nem szerepl6 vizsgalat kérése esetén konzultaljon
a laboratériummal.

A vizsgalati anyag feldolgozasra alkalmatlan (vagy csak korlatozottan alkalmas) ha az anyag vétele/tarolasa/szallitasa nem a megfelel6 moédon tortént. A laboratérium nem dolgozza fel a vizsgalati
mintat, ha a kisérélap olvashatatlan, illetve ha a mintan és a kisérélapon szerepl6 azonositd jelzések nem egyeznek.
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