Patologické oddéleni NEMOCNICE
8 A . N\ Z7/— =
Laboratof molekularni patologie NNV CESKE BUDEJOVICE

Pravodni list k prediktivnimu vysetreni

Zadatel: Zkratka Zadatele:

ICP Odbornost: Datum Z&dosti:

Prijmeni a jméno: C. pojisténce:

Adresa: Poj:

Urgentnost: Pohlavi: Narozen/a:
VYPLNI ZADATEL:

Diagnéza (slovné + MKN-10 kéd):

Datum odbéru, eventudalné cislo biopsie/cytologie:

Lokalizace: Material:
primdarni nador (lokalita): parafinov( blok jing:
metastdza (lokalita): periferni krev

Indikované vysetreni:

PD-L1 (klon 22C3): TPS MMR BRAF

CPS MS BRCA1/2
ALK (IHC/FISH) EGFR POLE
ROS1 (IHC/FISH) KRAS p53/TP53
HER2 (IHC/FISH) NRAS

Fazni geny (Idylla): ALK, ROS, RET, MET, NTRK1, NTRK2, NTRK3

FusionPlex LUNG V2 (NGS): ALK, BRAF, EGFR, ERBB2, FGRF1, FGFR2, FGFR3, KRAS, MET, NRGY, NTRK1, NTRK2, NTRK3, NUTM1, PIK3CA, RET, ROS1
NGS panel gent (DNA/RNA):

prediktivni testovani u NSCLC prediktivni testovani u karcinomu prsu

prediktivni testovani u kolorektélniho karcinomu jiné:

prediktivni testovani u dalSich solidnich nador(
a nezn@mého primarniho origa

doplnujiciinformace: Jméno lékare (razitko, podpis):
VYPLNi LABORATOR:
prijal (jméno, datum, ¢as): poznémka:

Cislo biopsie/cytologie:
¢islo parafinového bloku/natéru:

procento naddorovgch bunék: vySettujici lékar:
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