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ANKIETA DO WYKONANIA BADANIA W KIERUNKU
OBECNOSCI PRZECIWCIAL PRZECIW PEMPHIGUS
(desmogleina 1 i desmogleina 3) | PEMPHIGOID met. IIF
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Do wykonania badania niezbedna jest odpowiedz na ponizsze pytania:

|

. Od Kkiedy Pan/Pani ChOrUJE?........ccecveiieiie e
. Kiedy zostato podjgte leczenie?..........cccovvvviiiiiiiiiiiieiic e,
. Jakie wystepuja objawy? ...
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Data i podpis pacjenta



