Seite 1 von 1

Dieser Beleg wird maschinell gelesen! Bitte mit schwarzem Stift so markieren: [ — /

Name Vorname

‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Geburtsdatum Geschlecht

3 weiblich 1 ménnlich 3 divers

J MVZ Labor Dr. Limbach

HEIDELBERG

MVZ Labor Dr. Limbach und Kollegen eGbR
Im Breitspiel 16 | 69126 Heidelberg

Tel.: +49 6221 3432-300 | info@labor-limbach.de
Fax: +49 6221 3432-110 | www.labor-limbach.de

Name Vorname

zustandige BG

]
|

Material

Station ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Entnahmedatum

» ) 5 T T | L ) oo
I E|
St et

0036 0964 00

Stand: 08.08.2024

Z.n. Nadelstichverletzung

Arzt-Unterschrift

Anforderungsschein Erstuntersuchung (BG-Fall)

! Fiir die Indexperson eigenen Anfoderungsschein nutzen !

1. Erstversorgung / Wundversorgung
- Blutfluss fordern: Druck auf umliegendes Gewebe u. Auspressen der Wunde (> 1 Minute)
- Desinfektion der Wunde / Haut: Antiseptikum mit Ethanolgehalt > 80 Vol.% /z.N. Sterillium)
- Desinfektion der Mundhéhle: Mund-Antiseptikum Ldsung (z.B. Betaisodona)
- Desinfektion des Auges / der Augen: Ausspiilung mit Augendusche (z.B. 0,9 % NaCl oder Wasser)

Verletzung (> 10 Minuten) feucht halten!

- Evil. Stichkanal spreizen um Wirkung des Mittels in der Tiefe zu erleichtern. Tupfer mit viruzidem Antiseptikum satt benetzen.

2. Umgehende Blutentnahme beim Verletzten und zeitnahe Vorstellung des Verletzten beim D-Arzt

s3I HIV-1/2 (Ak/Ag - Test)
$ 3 Hepatitis-C-Virus-Ak
s Anti-HBs

s Anti-HBc

st HBsAg

zustandigen Labor senden (siehe Online-LVZ "Nadelstichverletzung").

Probe (n) mit diesem ausgefiillten Anforderungsschein in eine Notfall-Tiite packen und schnellstméglich (z.B. mit Taxi) zum

Ort, Datum Unterschrift

|S=1m| Serum

urn

Name: N N N
| Name I’k ame I’k ame “; ame

KX Name a



MVZ Labor Dr. Limbach

J HEIDELBERG

MVZ Labor Dr. Limbach und Kollegen eGbR
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Stand: 12.09.2024

_ Z.n. Nadelstichverletzung

Arzt-Unterschrift

Anforderungsschein Erstuntersuchung (BG-Fall)

Indexperson

(Person, an der sich verletzt wurde)

! Fiir die verletzte Person eigenen Anfoderungsschein nutzen !

Wenn irgendwie méglich auch Blutentnahme bei Indexperson durchfiihren.
Das Einversténdnis der Indexperson muss vorliegen.

s HIV-1/2 (Ak/Ag - Test)
s Hepatitis-C-Virus-Ak
st Anti-HBs

s Anti-HBc

st HBsAg

zustandigen Labor senden (siehe Online-LVZ "Nadelstichverletzung").

Probe (n) mit diesem ausgefiilliten Anforderungsschein in eine Notfall-Tiite packen und schnellstméglich (z.B. mit Taxi) zum

Ort, Datum Unterschrift

|S=1m| Serum

Dieser Beleg wird maschinell gelesen! Bitte mit schwarzem Stift so markieren: [ — /

urn

Name: N N
| Name uL ame uL ame

Seite 1 von 1

> N

Name

I\
uL ame





