
Fangdieckstrasse 75a I 22547 Hamburg 
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Entnahmedatum:

Klinische Diagnose (oder kurze Befundbeschreibung):

Mamma-Zytologie

Untersuchungsmethode

Inspektion

Palpation

Mammographie

Mammasonografie

Thermographie

Galaktographie

negativ zweifelhaft positiv

Entnahmedatum Einsender (Stempel, Unterschrift) Unterschrift des zytologisch tätigen 
Arztes

Frühere Zytologie-Nr.:

Lokalisation (mit Uhrzeit einzeichnen):

uniduktal

multiduktal

Farbe:

Material von:

Zyste

Solide Resistenz

Kontaktabstrich Mamille (z. B. M. Paget) Mamillensekret


	Button3: 


