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RQ-0905 FORMULARIO CITOGENETICA CARIOTIPO CONSTITUCIONAL
(CARBG/CARBG5/CARBGI/CARBSF/CARO/CARBL/CARPE)

*Todos os dados séo imprescindiveis

O cariétipo banda G permite o estudo dos cromossomos humanos em busca de alteragées cromossémicas
numeéricas e/ou estruturais.

Dados do Paciente
Nome civil (se néo houver etiqueta):

Nome Social:

Sexo biolégico: Identidade de género:
(] Feminino [ JFeminina

(] Masculino [ JMasculina

(] Indefinido [ Joutros:

Data de nascimento: / /

Faz uso de algum medicamento? Qual?
Médico: CRM: Telefone: ()

Informagdes da Amostra
Data da coleta: / / Horério de coleta:

Tipo de amostra:

(] sangue periférico (] Liquido Amniético. Idade Gestacional
D Sangue de corddo umbilical D Sexo registrado ao nascimento/Biolégico
D Biopsia Pele D Vilosidade Coribnica. Idade Gestacional

Caribtipo Constitucional
Motivo do exame:

D Sindrome de Down (trissomia 21) D Atraso desenvolvimento Psicomotor D Puberdade Tardia

D Sindrome de Edwards (trissomia 18) D Defeito fisico ao nascimento D Infertilidade

D Sindrome de Patau (trissomia 13) D Atraso de crescimento D Idade materna Avancada
D Sindrome de Turner D Genitalia Ambigua D TN aumentada/alterada
D Sindrome de Klinefelter D Abortos de recorrentes. Quantos?

(] outros (especifique):

2. Existe histérico de problema genético na familia? Se sim, especifique.

3. Tem caribtipo anterior ou exame correlacionados? Se sim, qual resultado? Se possivel enviar cépia do laudo.

Todos os dados séio essenciais para realizagéo do exame.
A auséncia de informagées pode comprometer o resultado final.

OBRIGATORIO ANEXAR A COPIA DO PEDIDO MEDICO.
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