
Informationsblatt für Patientinnen 

 

 

Körperliche Untersuchung und Probenentnahme 

Datum:  ______________________________________ 

untersuchende/r Ärztin/Arzt: ______________________________________ 

Name, Vorname der Patientin: ______________________________________ 

Geburtsdatum: ______________________________________ 

 

Sichergestellte Proben und Dokumente 

 

 Blutproben Toxikologie und Alkoholbestimmung (2 Röhrchen) 

 Urinprobe Toxikologie 

 

 Kopfhaare 

 Fingernägel 

 

 Abrieb Speichelproben 

 Abrieb Sperma 

 Abrieb DNA 

 Abstrich Genitale 

 Abstrich Anus 

 sonstiges  

 

 Fotodokumentation   Befundbogen 

 

Die Asservate werden 6 Monate lang aufbewahrt und dann ohne Rücksprache vernichtet. Auf Ihren 

Wunsch hin können sie auch zu einem früheren Zeitpunkt vernichtet werden. Dazu ist eine schriftliche 

Mitteilung notwendig. 

 

Erinnerung für zu Hause: 

______________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 


