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Krankenkasse bzw. Kostenträger

Name, Vorname des Versicherten

Kassen-Nr. Versicherten-Nr. Status

Betriebsstätten-Nr. Arzt-Nr. Datum

geb. am

HAUTKREBS-SCREENING  

Nr. Lokalisation PE TE EA Größe (mm) Verdachtsdiagnose

1

2

3

4

5

6

VERMERKE LABOR

Maße L × B × H (mm)*

H–O WS–O I–O Blöcke PNr. A Z H M

PE = Probeentnahme | TE = Totalexzision | EA = Entnahmeart (Sh = Shave-Ex., Sp = Spindelf. Ex., St = Stanz. Ex., Kü = Kürettage, El = Elektokauter, So = Sonstiges)

Datum, Stempel, Unterschrift

*Die Messungen des Exzisates beziehen sich auf das formalinfixierte Präparat, mit Retraktions- u. Schrumpfungsartefakte bis zu 50%, sie entsprechen nicht den Maßen des Vitalpräparates.

ANTRAG AUF DERMATOPATHOLOGISCHE BEGUTACHTUNG

EINGANGSNUMMER | BARCODE

EINGANGSDATUM


