
Institut für Experimentelle Hämatologie 

und Transfusionsmedizin

Sigmund-Freud-Straße 25, 53127 Bonn

HLA-Labor / Molekulare Hämostaseologie

Tel: 0228-287-15191 / 287-19429

Fax: 0228-287-19455                         Johannes.Oldenburg@ukb.uni-bonn.de

                 Familienangehörige(r) / Fremdspender(in) □

Name: ________________________ Geb.- Datum: _______ Name: ____________________ Geb.- Datum: ________

Vorname: ___________________________Geschlecht:  ♀ □  ♂ □ Vorname: ___________________________Geschlecht:  ♀ □    ♂ □

Adresse:_______________________________________ Verwandtschaftsverhältnis zum Patienten: __________

Patient ist unter Antikörper-Therapie:    Nein □      Ja, mit: ATG □     Rituximab □     Andere:_____________

frühere Transplantationen:     Ja □     Nein □ 
klinische Diagnose/n (incl. ICD) _______________________________

Krankenkasse des Patienten:

GKV* □                Privatpatient □ Selbstzahler □            stationär □ ambulant □
*bei GKV-Patienten wird ein Überweisungsschein (Muster 10) benötigt;     bei Privatpatienten bitte komplette Anschrift nicht vergessen

Auftragsnr.:  Fallnr.: Pat.-ID: Kostenstelle:

Anfor-

derung

Untersuchungs-

material HLA -Antikörper
Anfor-

derung

Untersuchungs-

material

Antikörperuntersuchung (LCT)

HLA-Klasse I (A/B/C/)                niedrigauflösend EDTA-Blut (2,7ml)
 HLA-Antikörper-Screening Nativblut / Serum  (10ml)

HLA-Klasse II (DRB1/DQB1) niedrigauflösend EDTA-Blut (2,7ml) HLA-Antikörperdifferenzierung Nativblut / Serum  (10ml)

HLA-Klasse I (A/B/C/) hochauflösend EDTA-Blut (2,7ml) Antikörperuntersuchung (Luminex)

HLA-Klasse II (DRB1/DQB1) hochauflösend EDTA-Blut (2,7ml) HLA-Antikörper-Screening  (Klasse I und Klasse II) Nativblut / Serum  (10ml)

HLA-DPB1 hochauflösend EDTA-Blut (2,7ml) HLA-Antikörper-Screening   (Klasse I) Nativblut / Serum  (10ml)

HLA-DRB3, -DRB4,-DRB5 hochauflösend EDTA-Blut (2,7ml) HLA-Antikörper-Screening   (Klasse II) Nativblut / Serum  (10ml)

Crossmatch

HLA-B*27 EDTA-Blut (2,7ml) Autologes Crossmatch Nativ-(10ml) und Heparin-Blut (10ml)

HLA-B*57:01 EDTA-Blut (2,7ml) Allogenes Crossmatch
Empfänger: Nativblut / Serum (10ml)    

Spender: Heparin-Blut (10ml)

Andere Merkmale: EDTA-Blut (2,7ml)

Fremdspendersuche

HLA- Ersttypisierung EDTA-Blut (2,7ml) HLA- Ersttypisierung EDTA-Blut (2,7ml)

HLA- Bestätigungstypisierung EDTA-Blut (2,7ml) HLA- Bestätigungstypisierung EDTA-Blut (2,7ml)

Thrombozyten-Refraktärität 

HLA-Klasse I (A/B) niedrigauflösend EDTA-Blut (2,7ml) HLA-Antikörper-Screening (LZT) Nativblut / Serum  (10ml)

Thrombozyten-Crossmatch Nativblut / Serum  (10ml)

Datum                                                        Unterschrift des Arztes 

  Tel:_______________________                       Fax:_________________

Arzt Name in Druckbuchstaben:            

*Einverständniserklärung laut GenDG erforderlich!

Klinikstempel / Station / EinsenderVerantwortlich für die Identität der Blutproben und die Anforderung der Laborleistungen

Material von:                      Patient(in)  □      

Anforderungsschein Immungenetik / HLA

Molekularbiologische Typisierung

HLA -Merkmale

HLA-Merkmale Krankheitsassoziert  *

Familienspendersuche

Thrombozyten-Refraktärität

Direktor:

Prof. Dr. med. J. Oldenburg




