REFERENTIECENTRUM VOOR ANAPLASMA PHAGOCYTOPHILUM

GELIEVE HET STAAL SAMEN MET DIT INGEVULD FORMULIER OP TE STUREN NAAR:
Nationaal Referentiecentrum
Laboratorium voor Klinische Biologie
Militair Hospitaal Koningin Astrid (MHKA)
Bruynstraat 1, 1120 Neder-over -Heembeek
Tel: 02/443 20 85 Fax: 02/443 91 04
E-mail: MHKA-MMLC@mil.be

GEGEVENS OVER HET LABORATORIUM DAT HET
STAAL OPSTUURT

Naam verantwoordelijke: ............c.ooooiiiiiiiiiiiiin.
Naam laboratorium: ..........ccoeveiiiiiiiiiiiiieeennns
DCNST: et
Straat + N1 .o
Postcode + gemeente: ............cooiiiiiiiiiiii
Tel: oo, Fax: oo

E-mail: ... o

VOORBEHOUDEN VOOR HET REFERENTIECENTRUM

PATIENTGEGEVENS
Naam en VOOINAAIM: .....covviiiiiiiieeeeeeeeeeeeiananns

Geslacht: a M avVv
Geboortedatum: ........ooiiiiiii i

O niet gekend

Postcode/woonplaats: .............cooeiiiiiiiiiii

Nationaliteit: .........ocoieiiiiiii e,

Recent verblijfin het buitenland: Q ja Q neen
O niet gekend

Zo ja, land of streek: ...,

Hospitalisatie: O ja O neen U niet gekend

Naam instelling: ........ooooviiiiiiiiiiiiiiieee e,

GEGEVENS OVER HET STAAL

IdentificatieNnUMmMEr: .........coovviiiiniiiiiiiiieeiiieennns

Afname datum en uur: ......./......./........

Staaltype:

U Serologie: min. 1 mL serum
U PCR: min. 1 mL volbloed K»>-EDTA
O Microscopisch onderzoek: (ongekleurd) bloeduitstrijkje

KLINISCHE GEGEVENS

Datum begin symptomen: ...... [ [oceinin,

Recente blootstelling aan teken?
Uja Uneen U niet gekend

Voorafgaande toediening antibiotica: ...................cccuenn..

0 Koorts

U Leukopenie U Trombocytopenie 1 Anemie

U Stijging transaminasen U Verhoogd CRP

U Rillingen U Zweten

U Hoofdpijn O Spierpijn 1 Moeheid/malaise
U Nausea U Braken

U Rash

U Andere: ...

AANGEVRAAGDE TESTEN
U Serologie: IgG en IgM
U PCR (bij recente infectie, liefst voor behandeling)

U Microscopisch onderzoek op bloeduitstrijkje (bij recente
infectie, liefst voor behandeling)
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