/i Speziallabor Wick

N W
Patientin
Abnahmeam .................. um ..., Uhr
Nachname Vorname Einsender
OM OW s e .
Vers.-Nr: Geb.-Datum Kontaktdaten (Zustimmung laut DSGVO)
Wohnadresse E-Mail:
Strafle Telefon:
PLZ Ort

Blutverdinnung [ Nein [Ja
Probleme mit Nase/Rachen ................cc.ou...

Vergangene CoVID [ Nein Ja,wann...........
CoVID Impfung [ Nein 0 1. Teil 2. Teil 0 3. Teil

Rechnung erwiinscht 0Ja

Verdachtsdiagnose (bitte immer angeben!)

Coronavirus-Infektionserkrankung 2019 (CoVID-19)

SARS-CoV2 - spezifische Labortests

RNA von SARS-CoV2 (PCR)

Wildtyp (1 Einzelprobe

Immun-Antwort gegen SARS-CoV?2
o Kontakt (IgA und IgG)
o Immunisierung (IgG)
o Neutralisierende Antikorper
o Spezifische T-Zellen*
o Weitere Analysen ...........

-

* spezielle Einsendebedingungen L

"1 Kombination (Pool)
o Mutanten B.1.617 (Delta) und 1.1.529 (Omicron)

o Proteine von SARS-CoV2 (Antigen-Schnelltest) —l

Vom Labor Wick auszufillen
ID kontrolliert [1Nein [1Ja
SV Osterreich  [1Nein [1Ja
SV andere EU [1Nein [1Ja
Wohnsitz Tirol [1Nein [1Ja
Freitestung INein [1Ja
1 Eventnummer ......................
Symptome Nein [JJa
Welche? ................ .
Wann?.....cooeeeii,
—» AGST-ERGEBNIS PARAPHE
_

Bitte erkundigen Sie sich bei unseren Mitarbeiterinnen vor der Probenabnahme Uber die aktuellen Preise der Labortests.




