


接收时间 Receive time      年Y       月M       日D       时H

公司地址：上海浦东新区紫萍路908弄29号                       公司联系电话：021-20791313-0

接收人 Receiver         确认人 confirmed by        

姓名 Name

性别 Sex

年龄 Age

吸烟史

住院/门诊号 Inpatient/OPD

病区/科室 Ward/Department

病房/病号 Ward/No.

条形码 Bar code

申请单位 The applicant

申请医生 Request  doctors

采样时间 Sample time             年Y       月M       日D       时H

送样时间 Send time               年Y       月M       日D       时H

联系电话 Phone

条

上海吉凯医学检验所

肺癌靶向药物综合分型检测  
Shanghai GENECHEM Clinical Laboratory

 1.石蜡切片：  常温运输； A.大标本，10张（厚度3-5μm）;    B.穿刺标本8张（厚度3-5μm），每张3个切面  

2.蜡块：常温运输；

3.新鲜组织：组织量不少于20mm3 即组织体积不小于米粒大小，保存于10%中性福尔马林液。常温运输

肿瘤组织含量： 

关注我们

块
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  % （需>20%）

临床诊断结果（疾病，分期）

临床已用药信息 （如靶向药，化疗药）

送
检
要
求

1.请将表中的信息完整填写后与样品一起送交。若相关信息不全请填写(无或/)但由其信息不完全引发的纠纷自行负责。如有其他需要和本申请单送检的信息请一并附上交于接收人员。

2.为确保实验结果的准确和及时请按照标本采集要求进行送检。对未达到采集要求的标本经评估后退回检测。

3.因样本肿瘤组织含量过少<20%导致抽提DNA/RNA失败的后续检测将不再进行并将收取提取DNA/RNA费用200元。

样本一旦进入上机检测过程将不再给予退还检测费用及其相关涉及的费用

样
本
信
息

注
意
事
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样本类型

样本数量

采样日期

采样医院

病理结果

蜡块 穿刺新鲜组织石蜡切片 手术新鲜组织

片 条 块

收件人
报告接收人信息

（如无填写默认为送检者接收） 联系电话

收件地址
(邮编)

电子信箱

检测项目：肺癌靶向药物综合分型检测  V1.0

备注 


