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Sekce nddorové genomiky a lymfoproliferativich

korespondencni adresa: onemocnéni
Jihlavska 340/20,625 00 Brno

ZADANKA K MOLEKULARNE GENETICKEMU VYSETRENI

Pacient: Kéd pojistovny:

Zadatel: Odbornost:

Cislo pojisténce: |

ICP: | [ ] ]

Datum narozeni:

Jméno lékare:

PFijmenit:

Jméno:

Zakladni diagndza:

Adresa:

Ostatni diagndzy:

Tel.:

Kontakt na pacienta:

Razitko a podpis:

Pohlavi: Omuz OZena Material:

Datum odbéru: O periferni krev (EDTA/heparin)* O tkan (nativm’/FFPE)’|<
[ kostni drer (odbér do EDTA) 0 DNA
O bukalni stér O §iny e,

O je pfilozen k této zédance

Informovany souhlas s vySetfenim (NUTNO VYPLNIT):

O byl zaslan jiz dfive (jedna se o opakované vySetfeni)
[ je ulozen v dokumentaci pacienta (pouze pro pacienty IHOK FN Brno)
O pacient NESOUHLASI s anonymnim vyuZitim DNA/RNA/bunék/plasmy k vyzkumnym a védeckym Géeltm

Pozadovana vysetreni:

O somatické hypermutace IGHV

O translokace CCND1/IGH - t(11;14), dg. MCL
[ translokace BCL2/IGH - t(14;18), dg. FL

O translokace MYC/IGH - t(8;14), dg. BL

O klonalita 1G

[ klonalita TR

O MRD u pacient(i s CLL/ MCL/ FL *

MLL (RQ-PCR z DNA pomoci prestaveb IG/TR)
O array CGH
[ NGS panel pro lymfoproliferace (LYNX)
O NGS panel pro predispozice k nddorovym
onemocnénim (BRONCO 21)
O WES
[0 zjisténi pfenaseéstvi u rodinného pfislusnika
Jméno probanda:
Vztah k probandovi:
Cislo pojisténce probanda:
Ndlez u probanda:

[0 MRD u pacientt s ALL negativnich na BCR/ABL a

somatické germinalni
O mutace v genu TP53 O O
[ mutace v genech BRCA1, BRCA2 [] O
O mutace v genu ATM O O
O mutace v genech BTK a PLCG2 O
O mutace v genu BCL2 O
[ mutace v genu CXCR4 O
O mutace v genu MYD88 O
O mutace v genu KIT O

[T JINE BENY et
[0 DANKING cooveveeecreeeeeeeee e

[0 ProjEKt ettt b e
Odivodnéni pozadovaného vysetieni:

[ stanovenidiagndzy

O stanoveni progndzy onemocnéni

O rozhodnuti o typu lécby

[0 monitoring onemocnéni

[0 JINE et

Pro potieby laboratofe (vypliiuje laborator):
Datum a Cas pfijmu vzorku:

Ptijal:

Cislo vzorku v LIS:

Zpracoval (kdo a kdy):

Ptrevzal (kdo a kdy):

Vysledek vysetieni:

Dalsi informace (diagndza, terapie):

2-184/22/7

* nehodici se gkrtnéte




