
ŽIADANKA O VYŠETRENIE − ŠPECIÁLNA HEMATOLÓGIA

ANTIFOSFOLIPIDOVÝ SYNDRÓM
n Fosfolipidy – autoprotilátky  
 IgG skríning  (APLAG)

n Fosfolipidy – autoprotilátky  
 IgM skríning  (APLAM)

n Kardiolipín – autoprotilátky IgG (ACAG)

n Kardiolipín – autoprotilátky IgM (ACAM) 

n β-2-glykoproteín 1 – autoprotilátky  
 skríning (B2GP1) 

n Anexín V – autoprotilátky IgG (ANVG)

n Anexín V – autoprotilátky IgM (ANVM)

n Fosfatidylserín – autoprotilátky IgG   (APSG)

n Fosfatidylserín – autoprotilátky IgM  (APSM)

n Kyselina fosfatidylová  
 – autoprotilátky IgG (APAG)

n Kyselina fosfatidylová  
 – autoprotilátky IgM (APAM)

n Fosfatidylinozitol – autoprotilátky IgG (APIG) 

n Fosfatidylinozitol – autoprotilátky IgM (APIM) 

n Fosfatidyletanolamín  
 – autoprotilátky IgG (AFEG)

n Fosfatidyletanolamín   
 – autoprotilátky IgM (AFEM)

n Fosfatidylcholín – autoprotilátky IgM  (APCHM)

n Fosfatidylcholín – autoprotilátky IgG  (APCHG)

n Protrombín – autoprotilátky skríning (APTS)

n Trombín – autoprotilátky skríning  (ATRS)
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HEMATOLÓGIA
n B − Krvný obraz (KO)

n B − Krvný obraz s diferenciálom (KO5)

n B − Retikulocyty (RTC)

n P – Trombocyty v citráte  
 (odber do citrátu)  (PLTC)

KOAGULAČNÉ FAKTORY
n P − Faktor II (FII)

n P − Faktor V (FV)

n P − Faktor VII (FVII)

n P − Faktor VIII (FVIII)

n P – Faktor VIII chromogénny        (FVIIICH)

n P − Faktor IX (FIX)

n P − Faktor X (FX)

n P − Faktor XI (FXI)

n P − Faktor XII (FXII)

n  P – Faktor XIII  (FXIII)

ZÁKLADNÁ KOAGULÁCIA
n P – PT-ratio (PTR)

n P − INR (liečení pacienti) (INR)

n P − APTT-ratio (APTR)

n P − Fibrinogén (FIB)

n P − Trombínový čas-ratio (TTR)

n P − Antitrombín III (AT3)

n P − D-dimér (DDI)

ANTIKOAGULAČNÁ LIEČBA
n P − Dabigatran (DTI)

n P − Anti Xa aktivita (AXA)

n P – Rivaroxaban  (RIV)

n P – Apixaban     (APIX)

n P – Edoxaban    (EDOX)

n  AGREGÁCIA TROMBOCYTOV (AGR)

	n P − Agregácia – ADP
	n P − Agregácia – EPI
	n P – Agregácia – kolagén
	n P – Agregácia – kyselina arachidónová
	n P – Agregácia – RIPA
	n P – Agregácia – spontánna

n  SYNDRÓM LEPIVÝCH DOŠTIČIEK          
        (len ako súčasť AGR)       (SPS)

ANTIFOSFOLIPIDOVÝ SYNDRÓM
n P – Lupus antikoagulans skríning (LAS)

n P – Lupus antikoagulans konfirmácia (LAK)

n P – Kaolínový čas – ratio (KAOC)

FIBRINOLÝZA
n P – PAI-1 (PAI1)

n P – Plazminogén  (PLAZ)

n P – Alfa – 2 – antiplazmín  (A2AP)

VON WILLEBRANDOV SYNDRÓM
n P – vWF: Aktivita  (VWFA)

n P – vWF: Antigén  (VWFAG)

TROMBOFILNÝ STAV – SKRÍNING  
n P − ProC global (PCGLOBAL)

n P − ProC global/faktor V (PCGFV)

n P − Proteín C (PRC)

n P − Proteín S (PRS)

n P – Voľný proteín S Ag                  (FPRSAG)

Podrobnejšie informácie o povolených indikáciach nájdete na www.unilabs.sk
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Máte otázky či problém? Volajte call centrum 0850 150 000, www.unilabs.sk, info.sk@unilabs.com

* adresu pacienta žiadame vyplniť v prípade samoplatcu alebo vyšetrení hlásených v zmysle zákona č. 355/2007 Z. z.               n Nepovoliť sprístupnenie výsledku v EZKO

kg

cm

Podpis a pečiatka ordinujúceho lekára

Hmotnosť

Výška

FMC

t.

Hebd.

ml/          hod.

Diuréza

Užívané lieky

Dôležitá poznámka

Pohlavie

muž žena

Fakturovať

lekár pacient

Oslob. od DPH

áno nie

Rodné číslo

kód ZP, samoplatca,PZS

Platiteľ

priložiť kópiu preukazu poistenca

IČ EÚ Kód krajiny

Dátum narodenia Dátum a čas odberu Dátum vystavenia žiadanky

Meno Samoplatca – e-mailPriezvisko

PSČ*

Ulica, číslo domu* Mesto/obec*

Dg. (MKCH) Kód hospit. prípadu

Odporúčajúci lekár Meno a priezvisko A kód P kód

Samoplatca – telefón



SPOLU VYŠ.Podpis pacientaOsobné údaje sú spracovávané na účely stanovenia klinickej diagnózy a služieb s tým spojených.  
Viac informácií o spracovaní vašich osobných údajov a o právach nájdete na https://www.unilabs.sk/ochrana-udajov

PRIETOKOVÁ CYTOMETRIA

V prípade požiadavky kombinácie vyšetrení je potrebné odobrať 3 skúmavky EDTA

n Protilátky proti leukocytom (LEUPLS)

n Protilátky proti trombocytom (TRPLS)

n HIT – Heparínom indukovaná trombocytopénia (HITS) 

Predchádzajúce vyšetrenie krvného obrazu:
Počet:  Leukocyty 10^9/L 
  Trombocyty  10^9/L

Realizované predchádzajúce vyšetrenie

n áno, záver:

n nie

Realizované predchádzajúce vyšetrenie KO s diferenciálom leukocytov

n v laboratóriu Unilabs Slovensko
n v inom laboratóriu – uveďte posledný výsledok:  
 Leukocyty 10^9/L                                Trombocyty 10^9/L

 Diferenciál leukocytov:

 Neutrofily   Lymfocyty Monocyty Eozinofily Bazofily

n Aktivačné markery trombocytov   (TRAMS)

n PNH – Paroxyzmálna nočná  hemoglobinúria (PNHGS)

PRACOVNÁ DIAGNÓZA, KRÁTKA ANAMNÉZA (toto pole musí byť vyplnené, v opačnom prípade nebude analýza zahájená)

IMUNOFENOTYPIZÁCIA LEUKOCYTOV
n  B – Základná imunofenotypizácia  
 hematologického ochorenia  (ZIMFK)

n  B – Akútna leukémia  (AKULEU)

n  B – Lymfoproliferatívne ochorenie (LPO)   (LPOB)

n  B – Vlasatobunková leukémia (HCL) (LPOHCL)

n  B – Mnohopočetný myelóm (MM) 
 / Monokl. gamapatia nej. významu (MGUS) (LPOMM)

n B – Myeloproliferatívne neoplázie (MPN)  
 / Myelodysplast. syndróm (MDS)  (MPN)

n  Biopsia zo žalúdka, čreva – prietoková  
 cytometria  (BPZAL) 

n  BAL, likvor – prietoková cytometria   (BALCFS)

n  T-LPO, biopsia z kože, MF – prietoková  
 cytometria   (TLPO)

IMUNOFENOTYPIZÁCIA LEUKOCYTOV
n  KD – Základná imunofenotypizácia  
 hematologického ochorenia  (ZIMFD)

n  KD – Akútna leukémia   (AKULEUKD)

n  KD – Lymfoproliferatívne ochorenie (LPO) (LPOD)

n  KD – Vlasatobunková leukémia (HCL)    (LPOHCLD)

n  KD – Mnohopočetný myelóm (MM)  
 / Monokl. gamapatia nej. významu (MGUS) (LPOMMD)

n  KD – Myeloproliferat. neoplázie (MPN)  
 / Myelodysplast. syndróm (MDS) (MPND)

Materiál:

Iný materiál  
Špecifikujte materiál
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