1 Genetische Untersuchung: Einwilligungserklirung erforderlich (siehe Riickseite); # weitere Hinweise umseitig
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Nicht zu verwenden bei Arbeitsunfallen, Berufskrankheiten und Schiilerunféllen
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= Kein Anruf, path. Bef. bekannt = (Cholesterin = Triglyc. S —  Salmonellen-AK S —_
“ = HDL-Chol. == LDLChol. S | = C-reakives Protein (CRP) S | = Toxoplasmose-AK S| = Troponin —
—= Profil1 = Profil4 — Harnsdure = Harnstoff S | = Eiweil == Albumin S | = Varizellen-AK S | = N-terminales ProBNP S —_
— Profil2 = Profil5 — Kreatinin = Phosphat S | —= Antistreptolysin + Anti-DNAse S | = Yersinien-AK S| = hs-CRP S —_
—= Profil3 = Profil6 — |DH S| = CCP = Rheumafaktor S | = Reaktive Arthritis' S E | = Homocystein FE —_
= KI. OP-Vorbereitung S,E,N | = CK = CKMB S| = ANA-Suchtest S Hepatiis | Knochenstoffwechsel [
— Gr. OP-Vorbereitung S,E,C,N | = Proteinelektrophorese =~ S | = ANA-Differenzierung S | = Ausschl. Hepatitis A/B/C/E S | — Ostase (BAP) S —
= Stoffwechsel SN = KomplementC3/C4 S| = Autoimmunhep./PBC S| = TRAP5b s| —
= Leber/Oberbauch S| = Kalium = Natrium S | = Immunglobuline S| = Anti-HAV IgG S| = VitaminD S _—
— GroBer Check-up S,E,N | = Calcium = Chlorid S — |gG-Subklassen S | = Anti-HAV IgM S | = Parathormon E —
— Magnesium = Eisen S | == Rheuma/Arthritis S| = HBs-Ag — Anti-HBc S —_
T I | = seen = zink S [ gl — HBV-DNA(Viruslast) ~ E|= AFP = CA15-3 S| —
= GroBes Blutbild E Diabetes = [gE, gesamt S| = Anti-HBs S| = (MY == CA72-4 S _—
= Kleines Blutbild E| = HbA E | = Ekzem/Atopie S | = Anti-HCV IgG/IgM S| = CEA = C(alcitonin S —_
— Blutgruppe + Rhesus B | = Gelegenheits-Plasma-Glucose N | = Asthma/Rhinitis, Friihjahr S | = HCV-RNA (Viruslast) E| = NSE S —
— Blutsenkung (BSG) SR | = Niichtern-Plasma-Glucose =~ N | = Sommer = perennial S | = Anti-HEV IgG/IgM E| = PSA = qffreiesPSA S —
—  Mikroalbumin U | == Nahrungsmittel S Anémie/Vitamine -_

Gerinnung = Albumin/Kreatinin-Quotient U Infektiologie = Ferritin = Transfs. S| = CDT == Ethanol S —
= Quick/INR therapeutisch C | == 0oGTT (WHO-75g/2h) 2xN | == Borrelien-AK S | = Losl. Transferrinrezeptor S | = Ethylglucuronid (ETG) U —
= QuickINA = PTT C Urin/Nierenfunktion = Chlamydia pneum.-AK S | = VitaminB;, == Folsdure S | == Methylhippursduren U _—
= Thromboserisiko! S,E,C | = Teststreifen U | = Chlamydia trachom.-AK S | = Holotranscobalamin S| = o-Kresol U —_—
— Blutungsneigung E,C,V | = GFR (MDRD), berechnet S | = SARS-CoV2-IgG (N-Protein)* S | = VitaminA = VitaminE S | = Toluol == Xylol R —_

= Kreatininclearance S,SU | == SARS-CoV2-lgG (S1-Protein)* S | = Vitamin By E/S | = Quecksilber M _—
= Kalium, Natrium SU| = EBI-AKPldfe) = CMV-AK S | = VitaminB, = ViaminB, E | = Cd = Choom M| —
= ALAT (GPT) S | sammel- = FSME-AK sm = Kupfer = Nickel M| —
= ASAT (GOT) s | menge (ml) = Herpes 1/2-AK S| = p-hcG S| = Blei = AuminumU| =—
GroBe (cm) Gewicht (kg) " P
— AP (alk. Phosphatase) S | | | | | | | | —= HIV-AK = Syphilis-AK S | = Testosteron = Ostradiol S | = Cd = Chrom U —
= y-GT —= GLDH S = Legionellen-Ag (Spontanurin) Schilddriise — Nickel ] —
= Cholinesterase S| = EiweiB SU | = Masemn-AK = Mumps-AK S | = TSH S| = Hg = Znk ] —_—
= Lipase = Amylase S | = UrineiweiB-Differenzierung U | = Mycoplasma pneum.-AK S | = T3 = T4 S Stuhldiagnostik —_
= Bilirubin = Bili, diff. S | = Porphyrie SU | = Pertussis-AK S| = Anti-TPO (MAK) S | = Enteritis-Erreger ST —_
— Roteln-AK S | = TSH-Rezeptor-AK (TRAK) S — Auslandsaufenthalt —_

M - Monovette Metallanalytik; N - NaF-/Citrat-Blut; R - Rollrandrdhrchen; S - Serum; B - Arbheitsmedizin

I_ Medizinisches B - BG-Monovette; C - Citratblut; E - EDTA-Blut; FE - Fluorid-/EDTA-Blut;
Labor Rostock SR - Senkungsréhrchen; ST - Stuhl; SU - Sammelurin; U - Spontanurin; V - VZ-Monovette
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Erlauterungen zu den Profilen

Bezeichnung

Material

Untersuchungen

Profile

Kleine OP-Vorbereitung

GroBe OP-Vorbereitung

Stoffwechsel
Leber/Oberbauch
GroBer Check-up
Thromboserisiko/
Thrombophilie!

Blutungsneigung

Oraler Glucosetoleranztest
nach WHO

UrineiweiBdifferenzierung
Porphyrie-Basisdiagnostik
ANA-Differenzierung
Immunglobuline
Rheuma/Arthritis

Exzem/Atopie

Asthma/Rhinitis, Friihjahr
Asthma/Rhinitis, Sommer

Asthma/Rhinitis, perennial

Nahrungsmittel

Reaktive Arthritis'
Ausschluss Hepatitis A/B/C/E
Autoimmunhepatitis/PBC

Enteritis-Erreger

weitere Hinweise:

Profilabhéngig
Serum, EDTA-BIut,
NaF-/Citrat-Blut

Serum, EDTA-Blut,
Citrat-Blut, NaF-/Citrat-Blut

Serum, NaF-/Citrat-Blut
Serum

Serum, EDTA-Blut,
NaF-/Citrat-Blut

Serum, EDTA-Blut,
Citrat-Blut

EDTA-BIut, Citrat-Blut,
Verschlusszeit-Monovette

NaF-/Citrat-Blut

Spontanurin
Sammelurin
Serum
Serum
Serum

Serum

Serum
Serum

Seru

Serum
Serum, EDTA-Blut
Serum
Serum

Stuhl

Diese Profile werden nach Vereinbarung erstellt.
Bitte wenden Sie sich an uns (& 0381 - 70 22 766)

Kleines Blutbild, Plasma-Glucose, Kreatinin, GGT, Kalium

GroBes Blutbild, Quick, PTT, Plasma-Glucose, Kreatinin, GPT, GGT, Kalium, Calcium

Glucose, HDL-, LDL-, Gesamt-Cholesterin, Triglyceride, Kreatinin, Harnséure
Amylase, Lipase, AP, GesamteiweiB, Bilirubin, GOT, GPT, GGT

GroBes Blutbild, Glucose, HbA1¢, HDL-, LDL-, Gesamt-Cholesterin, Triglyceride, Harnséure, Kreatinin,
Harnstoff, GPT, GGT, TSH

Antithrombin, Protein C, Protein S, APC-Resistenz, Faktor VI, Lupus-Antikoagulanz, Phospholipid-AK,
Faktor-V-Leiden-Mutation (G1691A), Prothrombin-Mutation (F2¢.*97G>A)

Kleines Blutbild, Quick, PTT, Fibrinogen (nach Clauss), Thrombinzeit, Faktor VIII, Faktor XIII,
von Willebrand-Ag/Aktivitat, Verschlusszeit

Plasma-Glucose niichtern und 2 h nach 75 g Glucose (WHO)

Gesamtprotein, Albumin, 1gG, o.1-Mikroglobulin, k- und A-Ketten
&-Aminolavulinséure, Porphobilinogen, Gesamt-Porphyrine

Differenzierung der antinukledren Faktoren (u.a. SSA, SSB, dsDNA, Sm, Scl-70, PM-Scl)

19G, IgA, IgM

Antinukledre Faktoren, CRP, CCP, Rheumafaktor, Antistreptolysin, Anti-DNAse
Dorsch/Kabeljau, Eiklar, Erdnuss, MilcheiweiB, Sojabohne, Weizenmehl, Aspergillus fumigatus,
Dermatophagoides pteronyssinus, Katzenschuppen, Kiichenschabe, Alternaria alternata,
BeifuB, Birke, Cladosporium herbarum, Lieschgras

Birke, Esche, Pappel, Raps, Salweide

Alternaria alternata, Ambrosie, BeifuB, Cladosporium herbarum, Lieschgras, Spitzwegerich

Dermatophagoides pteronyssinus, Hundeschuppen, Katzenschuppen, Schimmelpilze,
Vorratsmilbe (Tyrophagus putrescentiae)

Dorsch/Kabeljau, Erdnuss, Pfirsich, Sellerie, Sojabohne, Tropomyosin, Weizenmehl

C-reaktives Protein, Yersinien-AK, Chlamydia trachomatis-AK, Borrelien-AK, Parvovirus-AK, HLA B27
Anti-HAV 1gG/IgM, HBs-Ag, Anti-HBc IgG/IgM, Anti-HCV IgG/IgM, Anti-HEV IgG/IgM

Antinukledre Faktoren, Mitochondriale AK, ASMA, Autoantikorper gegen Leber

Salmonellen, Shigellen, Campylobacter, Yersinien (nach Auslandsaufenthalt bitte Reiseland im Feld
LAuftrag“ angeben)

SARS-CoV2-1gG (N-Protein): IgG gegen das Nucleoprotein, wird nur nach Erkrankung gebildet
SARS-CoV2-1gG (S1-Protein): IgG gegen das Spikeprotein, wird nach Erkrankung und nach Impfung gebildet (Einheit BAU/ml)
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1 Einwilligung bei genetischen Untersuchungen

Patientin / Patient / gesetzlicher Vertreter: Mit meiner Unterschrift bestétige ich die Einwilligung
fiir die geplante genetische Untersuchung.

Verantwortlicher Arzt nach Gendiagnostikgesetz (GenDG):
Die schriftliche Einwilligung der Patientin / des Patienten zur genetischen Untersuchung liegt mir vor.

Datum, Unterschrift




