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RODOKMENOVY DOTAZNIK

pro genetické testovani trombofilnich mutaci

Jméno: Bydlisté:
Prijmeni: Pojistovna:
Rodné Cislo: Telefon:

Osobni anamnéza Rodinna anamnéza
tromboza/embolie  vék: .......... Trombdza/embdlie (TEN) v RA:
IM/CMP VEK: .......... matka vék: ..........
spontanni aborty pocet: ..... otec Vek: ..........

IUGR sourozenec  Vék: ..........
abrupce placenty dité vék: .........
preeklampsie

Trombofilni mutace v RA:

KAO: ceeeeeeeeetrcreeeeneesnenessnsenensnenssessnesssnees
jaké:
Jina dédi¢na onemocnéni : Jina dédicna onemocnéni (kdo/jakeé) :
Datum: e Podpis pacienta:......ceeveneneneeneneneeneesessesseneens
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Indikace:

1) Pred zahajenim kombinované hormonalni antikoncepce nebo hormonalni substitucni
léCby estrogeny
* pozitivni osobni anamnéza trombozy/embdlie (TEN)
* pozitivni rodinna anamnéza TEN u pribuznych v 1. linii (matka, otec, vlastni
sourozenci, déti)
2) U zen po prodélanych potratech
* min. 3 potraty v 1. trimestru gravidity
* kazda ztrata plodu po 1. trimestru
3) U téhotnych zen
pozitivni rodinna anamnéza TEN
tézké formy preeklampsie
intrauterinni retardace plodu (IUGR)
abrupce placenty



