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Laboratoorium PATSIENT 

Molekulaardiagnostika labor Nimi ………………………………………………………………. 

Tel 617 1769; 617 1026 (preanalüütika) Isikukood …………………………................................ 

SA Põhja-Eesti Regionaalhaigla Hgl nr ………………………………................................ 

J. Sütiste tee 19, 13419 Tallinn Proovi võtmise kuupäev .................................... 

Saatja asutus ...........................………........................... Proovi võtmise kellaaeg .................................... 

Osakond .................................………............................. Proovivõtja ........................................................ 

Arst/kood .................................................................... Diagnoos …………………......................................... 

Telefon ……………………………………………………………………. 

H. PYLORI JA KLARITROMÜTSIIN-TUNDLIKKUSE MOLEKULAARDIAGNOSTILINE UURING

Biopsiamaterjal steriilne lisandita proovinõu (punane kork) 

Helicobacter pylori DNA ja klaritromütsiin-tundlikkus geneetiliste mutatsioonide alusel 

Helicobacter pylori DNA 
Helicobacter pylori resistentsusmutatsioonid klaritromütsiini suhtes 

Lisainfo: Proovimaterjal võtta NaCl 0.9% niisutatud marlilapi vahele. Võimalusel võtta biopsiamaterjal 
kahest paikmest (antrum ja korpus), mis tuleb panna eraldi proovinõusse. Proovinõul peab olema 
selgelt märgitud materjali lokalisatsioon (antrum või korpus). 
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