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VIZSGÁLATKÉRŐ
Patológiai másodvélemény
Beküldő adatai
	Beküldő intézmény:  
	Finanszírozási kód (9 jegyű):  

	Telefonszám:  
	E-mail cím:  

	Beküldő orvos neve:  
	Beküldő orvos pecsétszáma:  

	Ellátás típusa (a mintavétel idejében):
☐ ambuláns/naplószám:  	☐ fekvő/törzsszám:  	☐ fizetős


Beteg adatai
	Beteg neve:  
	TAJ szám:  

	Anyja születési neve:  
	Születési dátum, hely:  ,  

	Lakcím:  
	Nem: 	☐ férfi	☐ nő


Kötelező mintaadatok
	Mintavétel dátuma, helye:   	,  

	Beküldött minták:
☐ paraffinos blokk:     db, azonosító:    
☐ H&E metszet:     db, azonosító:    
☐ immunhisztokémia:     db, azonosító:    
	☐ citológiai kenet:     db, azonosító:    
☐ natív:     db
☐ liquid:     db
☐ egyéb:    


Kötelező klinikai adatok
	Iránydiagnózis:  
	BNO kód:  

	Vizsgálat indikációja, előzmények:  

	További releváns adatok, pl.: kemoterápia:  


Kért vizsgálatok
	Kérem a beküldött minták patológiai másodvéleményezését.
Kérés, megjegyzés:  



Kérjük a releváns lelet(ek) csatolását jelen vizsgálatkérőhöz.
	dátum	aláírás, pecsét
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Előfordulhat, hogy az AI által létrehozott tartalom helytelen.]Cím: 1091 Budapest, Üllői út 93.
Postacím: 1091 Budapest, Üllői út 93.
E-mail: titkarsag.piboi@semmelweis.hu
Tel.: (+36-1) 459-1500/53430 / (+36-1) 215-6921
Web: http://semmelweis.hu/patologia2
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