VN PRAMA

VSEOBECNA FAKULTNiIi NEMOCNICE V PRAZE

U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2 | IC: 00064165, tel.: 224 961 111
Ustav lékarské biochemie a laboratorni diagnostiky 224 962 883

SCREENING VROZENYCH VAD PLODU V I.TRIMESTRU TEHOTENSTVI
Oddéleni UZ diagnostiky a Centrum fetalni mediciny KGPN - Apolinarska 18, Praha 2

POZOR: na ultrazvukové vysetreni se objednejte na tel.: 224 967 273

ODBER KRVE: ODBEROVE CENTRUM ULBLD, VFN FP, Karlovo ndm.32, Praha 2, tel.: 224 966 670

Identifikacni adaje - pacient

Identifikacni adaje - zadavatel

Cislo pojisténce (RC):

ICP:

Datum narozeni:

NS:

Jméno: Jméno a pfijmeni |ékare, telefon:
Prijmeni:

Dg.: Datum, razitko a podpis |ékare:
Identifikacni Gdaje:

Datum UZ vysetreni: Hmotnost:

CRL: Stari dle UZ:

Verze 2/2026

Z4dam o stanoveni biochemickych marker(i screeningu vrozenych vad a preeklampsie:

(] PAPP-A
O PIGF
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