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Klinik - Praxisstempel Datum

BESTELLFORMULAR FUR VERBRAUCHSMATERIAL

VERBRAUCHSMATERIAL PROBENEINSENDUNG
2 ml EDTA-Monovetten - Paket a 50 Stiick

5 ml Li- Heparin-Monovetten - Paket a 50 Stlick

1,2 ml Li-Heparin-Monovetten fur Kinder, Stiickzahl

Wangenschleimhautabstriche (Tupfer), Stuckzahl

5ml Transportmedium CVS inkl. Schutzverpackung und EDTA-Set

Auslaufsicherer Probenbeutel fir Fruchtwasser-Spritzen

Schutzverpackung fir Monovetten- inkl. Deckel, Stiickzahl

Proben-Transportboxen (UN3373), Stiickzahl

FORMULARE

Anforderungsschein Humangenetik_alphabetisch

Anforderungsschein Exom

Anforderungsschein zur pranatalen Diagnostik

Anforderungsschein Postnatale Diagnostik bei Kinderwunsch und habituellen Aborten
Anforderungsschein zur molekulargenetischen Abortdiagnostik

KostenlUbernahmeerklarung Abortdiagnostik

Laboruberweisungsschein, Muster 10

Bestellformulare Verbrauchsmaterial

SONSTIGES

Bitte kalkulieren Sie eine Bearbeitungszeit sowie Zustelldauer ein und bestellen Sie rechtzeitig nach.
Kontaktieren Sie uns gern, wenn Sie Fragen und Anregungen zum Verbrauchsmaterial haben T 040 43 29 26 65.

BITTE VERWERFEN SIE VORLIEGENDE VERBRAUCHSMATERIALIEN NACH ABLAUF DER MINDESTHALTBARKEIT,
S. AUFDRUCK.

Das Genetische Labor ist durch die Deutsche Akkreditierungsstelle (DAkkS) akkreditiert nach DIN EN ISO 15189:2024. (( DAle(EM
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