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Yersinia Einsendeformular 

 

Nationale Referenzzentrale für Yersinien 
Institut für Medizinische Mikrobiologie und Hygiene Graz 

Beethovenstraße 6 ● 8010 Graz 
Kontakt: Dr. Shiva Pekard-Amenitsch 

 

Tel. +43 (0)50555 – 61217 ● Fax +43 (0)50555 - 61110 
Email: humanmed.graz@ages.at ● www.ages.at 

 
Bitte vollständig ausfüllen! 
 

HUMAN Bitte für jede Probe einen eigenen Schein ausfüllen 
 

Isolat gewonnen aus:   Stuhl  Blut  Operationsgewebe   
  Anderes:       
Protokoll-Nr.       entnommen am       eingelangt am       
Familien-/Nachnamen       Vorname       geb. am        
Wohnadresse       SVNr.        
       männlich     weiblich 
Es wurden Keime von Yersinia       gezüchtet. 
Der Befund wurde am       an das Gesundheitsamt       gemeldet. 
Untersuchung veranlasst von       
 

 Erkrankung: 
  Einzelfall  Wohngemeinschaft/Familie  Gemeinschaftseinrichtung 

 Umgebung zu:       Details:       
            
vermutete Infektionsquelle:             
Einschleppung – Land:             
 
Erkrankt am        Spitalsaufenthalt Einsender: Name, Adresse  (STEMPEL) 

 Durchfall  Fieber  Erbrechen  Bauchschmerzen       
 andere Symptome (welche?)             
 Appendektomie             
 asymptomatisch  verstorben  keine Angaben       

 
zu „Untersuchungsmaterial“: Zutreffendes ankreuzen bzw. angeben. 
zu „Protokoll-Nr.“: Protokollnummer des den Stamm isolierenden Labors angeben. 
zu „Der Befund wurde am“: bezieht sich auf das Ausstellungsdatum des vorläufigen Befundes. 
zu „Epidemiologie“ und „Klinische Daten“: Zutreffendes ankreuzen bzw. angeben. 
 
 

ANMERKUNGEN DER YERSINIEN-ZENTRALE:                                                           Eingangsdatum:  
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