SKIEROWANIE NA BADANIE PIERWIASTKOW

1. Imi¢ i nazwisko pacjenta. ..

s OOO0000

3. Telefon cooovveeeiieeieei

4. Adres zamieszkania pacjenta

5. Jestem na czczo Tak/Nie (niepotrzebne skreslic)

6. Prosz¢ o wykonanie badania nastgpujacych pierwiastkow:

We krwi W surowicy*
O Selen (Se) O Selen (Se)
O Miedz (Cu) O Miedz (Cu)
O Cynk (Zn) O Cynk (Zn)
O Arsen (As) O Arsen (As) (tylko mezczyzni)
O Kadm (Cd) O Mangan (Mn) (tylko kobiety)
0O Otow (Pb)
O Rte¢ (Hg)
O PANEL NAUKOWY (14 pierwiastkow) - do O PANEL NAUKOWY (10 pierwiastkow) - do
samodzielnej interpretacji samodzielnej interpretacji

* Wyniki najnowszych badan wskazuja, ze u kobiet ze zdiagnozowanym nowotworem zlosliwym poza surowica celowe jest tez
zbadanie we krwi pelnej: arsenu (As), otowiu (Pb) oraz kadmu (Cd), a u me¢zczyzn (krew petna): otowiu (Pb) oraz kadmu (Cd).

7. Informuje, ze w ciggu ostatnich 3 miesi¢ccy poddawalam(em) si¢ / nie poddawalam(em) si¢* transfuz;ji
krwi.

8. Informuje, ze w ciggu ostatnich 2 miesiecy mialam(em) / nie mialam(em)* wykonane badanie z
kontrastem.

*niepotrzebne skresli¢

9. L Wynik odbiore osobiscie
[ Zwracam si¢ z prosba o przestanie wyniku badania na podany nizej adres e-mail

Zostatem poinformowany, ze wyniki otrzymam nie szybciej niz po 15 dniach roboczych, a w przypadku
panelu naukowago nie szybciej niz po 21 dniach roboczych. Jednoczesnie wyrazam zgode na przestanie
wyniku w postaci niezakodowanego zalacznika na adres:

Al .o e ———————— e



Czytelny podpis pacjenta ...

Wypetnia osoba pobierajgca material:
Data PODIANIA .....oiviiiitiit ettt e e e es
Imi¢ i nazwisko pielegniarki ....... ..o

Pieczec instytucji:

Panel naukowy krew: Brom (Br) Cyna (Sn), Fosfor (P), Jod (J), Kobalt (Co), Lit (Li), Magnez (Mg), Mangan
(Mn), Molibden (Mo), Rte¢ (Hg), Srebro (Ag), Wanad (V), Wapn (Ca), Zelazo (Fe).

Panel naukowy surowica: Fosfor (P), Glin (Al.), Jod (J), Kobalt (Co), Magnez (Mo), Srebro (Ag), Wanad
(V), Wapn (Ca), Zelazo (Fe).



