KAROL'NSKA Remiss: Fetal RHD-screening

Bestamning av fostrets RHD typ hos RhD negativa gravida kvinnor

Bestéallare Patientidentitet

Kombikakod Personnummer/reservnummer

Remitterande lakare

Provtagningstid

Den som tagit provet ska med sin namnunderskift intyga att
identitetskontroll pa patienten ar utférd och att markning av ror

9 . . och remiss stammer 6verens med patientens identitetsuppgifter
Ar Mé&n Dag Timme | Minut (enlig SOSFS).

Provtagarens namnunderskrift/identitetskontroll

Klinisk information
Beraknad pal'tUS' (Fylls i om det foreligger sarskilda omstandigheter av betydelse
) for analysen t.ex. anti-D immunisering)

Duplex Ljia  Llnej [lokant

Antal graviditeter

Prov skickas till:

Karolinska Universitetssjukhuset, Huddinge
Transfusionsmedicin C2:58

141 86 STOCKHOLM

Provtagning

Blodprov tas tidigast i graviditetsvecka 10. Tas provet tidigare finns risk for falskt negativt resultat.

Skriv moderns fullstdndiga namn och personnummer alt. reservnummer.
Socialstyrelsens foreskrifter for provtagning till blodgruppering ska féljas.
Provet far ej 6ppnas efter provtagning p.g.a. risk for kontamination.

1 st EDTA-r6r, lila propp @ 7 mL. Réren ska vara valfyllda.

Transport och svar
Blodprovet bér inte vara aldre &n 3 dygn nar det anlander till Transfusionsmedicin.
Svar ges inom 2 veckor.

Vid fragor
Kontakta i forsta hand: 08-585 852 44
Kontakta i andra hand: 08-585 827 51
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