HKS* 1 Kasse U  Privatversich. 1 Selbstzahler Histologie-Nr.:

“HKS = Hautkrebsscreening

Eingang am: Auftrag
zur pathodermatolog. Begutachtung an
Dr. Jutta Henrichs
Fachirztin fiir Pathologie/Dermatologie
Im Mitteldorf 25 - 30938 Burgwedel
Tel.: 05139/894523 - Fax 05139/8945 25
www.pathoderma2001.de
E-mail: pathderm-henrichs@arcor.de

Pat. Kennziffer:

Entnahmeorte Diagnose(n)

19310 19315 40100 40120
19312 19320 40144 40126
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Skalpell Probe 1 Nachexzidat U Saugbiopsie Shaving . Sl iliasissdiiiiolbsiiidnideiaiisiioti

*Der Patient/in wurde aufgeklart Giber: Bosartige Erkrankungen von Patienten miissen dem Krebsregister gemeldet werden, sollte fir die
Diagnostik eine Zweitmeinung erforderlich sein, werden Gewebe und Patientendaten an einen Referenzpathologen gesandt, die Liquidation
bei Privatpatienten erfolgt iiber die Gesellschaft fiir Arztabrechnung (ABV) und auf sein Widerspruchsrecht wurde hingewiesen.

Bitte Lokalisation mit Ziffern markieren.



