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Bitte zurick an die

Zentrale Einrichtung Klinische Chemie
Universitatsklinikum Ulm
Albert-Einstein-Allee 23, 89081 Ulm

Einverstandniserklarung

Ich erklare mich hiermit einverstanden, dass die Ergebnisse meiner Labor-Bestimmungen in der
Zentralen Einrichtung Klinische Chemie nachrichtlich Frau Dr. Griner, Klinik fir Innere Medizin Ill,

Sektion Infektiologie und Klinische Immunologie, mitgeteilt werden.

Diese Erklarung gilt bis zu ihrem Widerruf auch fir zukinftige Befunde.

Bitte Patientenetikett aufkleben oder in Blockschrift ausfullen:
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