
SCREENING NTD A DOWNOVA SYNDROMU ZE SÉRA MATKY 

ve II. trimestru (15. – 20. týden těhotenství) 

(Triple test – AFP, hCG, uE3) 

 

 
 

Oddělení klinické biochemie 

Nemocnice Kyjov 

Strážovská 1247 

697 33 Kyjov 

 

 

Razítko a podpis odesílajícího lékaře: 

 

 

 

 

Příjmení 

 

 

Jméno 

 

 

Datum narození 

 

Č. zdr. pojišťovny 

 

Datum odběru vzorku 

 

 

Rodné číslo 

 

 

První den PM 

 

 

Týden těhotenství v den UZ ………………………. 

 

                               

                            datum UZ ………………………. 

 

 

Počet plodů 

 

 

Váha pacientky                      kg         

 

DM 1. typu                                        ano                    ne 

  

 

Down-syndrom v anamnéze              ano                    ne 

 

 

NTD v anamnéze                               ano                    ne  

 
V 2011 
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