Syndromes parkinsoniens et mouvements anormaux génétiques – 
Panel de gène PMD (Séquençage à haut débit)
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FICHE DE RENSEIGNEMENTS CLINIQUES
Médecin demandeur SENIOR obligatoirement
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Prénom :

Service : 

Tél :
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Nom : 

Prénom :

Date de naissance :
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Pour que l’analyse puisse être réalisée, le prélèvement du cas index soit systématiquement accompagné: 

· D’un consentement  pour l’analyse des caractéristiques génétiques pour le proposant (et les 2 parents si possible)

· De cette fiche de renseignements cliniques complétée et si possible un compte-rendu de consultation

· De prélèvements (ou ADN) de chacun des parents et de la fratrie atteinte (accompagnés des consentements correspondants). Ces prélèvements (fortement recommandés) seront nécessaires à l’étude de la ségrégation des variant rares dans la famille et permettent de déterminer leur caractère transmis ou de novo. Dans le cas où le prélèvement (ou l’ADN) d’un des parents (ou deux parents) ne peut être obtenu, l’analyse peut tout de même être envisagée, mais l’interprétation concernant certaines variations rares sera limitée.    

· Bon de commande

Prélèvements 

Prélèvement du proposant  (au minimum 3 mL de sang sur EDTA  ou de 15 µg d’ADN extrait) et des parents  ainsi que le dernier courrier de consultation ou d’hospitalisation devront être adressés à : 

RENSEIGNEMENTS FAMILIAUX :
Arbre généalogique : 

Consanguinité :          □ oui              □ non             □ non déterminée

Pays de naissance :

Origine ethnique :

Echantillon(s) d’ADN des parents sains et/ou d’apparentés atteints joint(s) (recommandé): 
Si non, précisez la raison :……………………………………………………………………………………………………………………. ...................................................................................................................................................................

AGE DE DEBUT DE LA MALADIE DU PROPOSANT : (si âge précis inconnu, merci de donner une estimation)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

SYMPTOMATOLOGIE :


Prise de neuroleptiques antérieure à l’apparition des signes cliniques :          □ oui        □ non

Présence d’une dopasensibilité :                   □ oui           □ non        □ non testée   

IMAGERIE :


ANALYSES BIOCHIMIQUES ET METABOLIQUES :

ANALYSES GENETIQUES REALISEES AVANT L’INCLUSION :

Cocher la(les) case(s) correspondante(s) :


AUTRES PARTICULARITES DE L’EXAMEN CLINIQUE :

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

PATHOLOGIE(S) SUSPECTEE(S) :

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Etiquette patient





Laboratoire de Diagnostic génétique, NHC,


1 place de l’Hôpital


CHRU Strasbourg.


Secrétariat : 03 69 55 07 77


Contact - Biologiste: 


Pr Jamel Chelly				chelly@igbmc.fr, (cc : labgenet@chru-strasbourg.fr)				





Dessiner l’arbre même en l’absence d’antécédents familiaux, Indiquer le cas index (sujet prélevé) par une flèche, indiquer le nom, prénom, date de naissance des parents, préciser s’il existe une consanguinité dans la famille, préciser le statut des parents et de la fratrie (y compris pour des pathologies différentes de celles évoqué chez le cas index).





COMPLETER OBLIGATOIREMENT


Un apparenté a-t-il déjà été prélevé pour étude moléculaire liée au diagnostic évoqué chez ce patient ?


□ non		□ oui: indiquer les noms et prénoms de l’apparenté :


		le laboratoire où le prélèvement a été envoyé : 





□ oui   □ non             
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