region
m vasterbotten  Remiss Alfa-1-Antitrypsin Faeces

Bestillare

Personnummer, namn

Klinisk immunologi och transfusionsmedicin

Klinisk immunologi

Norrlands universitetssjukhus,
By 6K

901 85 Umead

Tel: 090-785 28 20

Namnunderskrift provtagare

Remitterande lakare

Provtagningsdatum och tid

Provtagningsanvisning

Provmaterial

Minst 15 mL (1 matsked) faeces.
Burk med skruvlock.

Observera att burk och remiss ska mdrkas med namn, personnummer och provtagningsdatum.

Skickas med vanlig post om prov anlénder till laboratoriet inom tre dygn.
Vid ldngre forvaring eller transporttid dn tre dygn fryses prov och skickas fryst.

Klinisk information
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