
FoundationONE® HEME

Checkliste

Molekularpathologie Südbayern
Nonnenwald 2
Gebäude 433
82377 Penzberg

Einwilligungserklärung 
vom Patienten unterschieben

GKV/PKV: Überweisungsschein (GKV: Muster 10) 

Auftrag: Mutationssuche

Arztbrief 
Informationen zu Diagnosen, Probeentnahme, 
Klassifikation, Therapien, etc.

Probe(n)

Stationäre / internationale Patienten 
(ohne Arztbrief): 
Anforderungsformular

Privatpatienten (PKV): 
Kostenübernahmeerklärung 
vom versicherten Patienten unterschieben

Max Mustermann

Ort, Datum Max Mustermann

X

2 x Unterschrift Patient, 
Angaben zum Arzt/Pathologen

ASV: Beschlussdokument Tumorkonferenz o. 
molekulares Tumorboard: 
‚Indikation des FoundationONE® ist gegeben.‘


