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Vertrag - Spurenanalyse - 
 
 
zwischen 
 
 
Institut für Medizinische Molekular Diagnostik, IMMD GmbH 
Schönhauser Allee 118 
D-10437 Berlin, 
 
nachfolgend: Fa. IMMD; akkreditiertes Prüflaboratorium nach DIN EN ISO/IEC 17025:2005 
 
 
und  
 
Herrn / Frau 
 
...................................................................................... 
Vorname, Name 
 
..................................................................................... 
Straße  
 
...................................................................................... 
PLZ, Ort 
 
....................................................................................... 
Tel. / Fax / E-Mail 
 
 

- im Folgenden Auftraggeber genannt – 
 
 
 
 
wird folgender Vertrag geschlossen: 
 
 
 
 
 

    1.      Allgemeine Bestimmungen  

 
 
 
Die Fa. IMMD führt gemäß Gendiagnostik-Gesetz („Gesetz über genetische Untersuchungen beim Menschen“ 
(Gendiagnostikgesetz – GenDG)) eine DNS - Analyse durch, um eine Spur (zum Beispiel Blut) einer Person 
eindeutig zuzuordnen oder Spuren zu vergleichen. Das Ergebnis des DNS-Tests wird Ihnen in Form eines 
Gutachtens mitgeteilt.  
 
 
Die Fa. IMMD sichert dem Auftraggeber Vertraulichkeit zu. 
 
 
Der Auftraggeber garantiert, dass im Zusammenhang mit der Entnahme oder Beschaffung des 
Probenmaterials keine Persönlichkeitsrechte betroffener Personen verletzt wurden. 
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    2.      Preise und Zahlungsmodalitäten 

 
 
 
Die Preise verstehen sich inkl. 19% MwSt. und Zustellung von Probenröhrchen und Vertrag per Standardbrief. 
 

X*
 Leistung Preis - EUR 

 
Präparation von DNS aus einer Spur; der Auftragnehmer 
garantiert nicht den erfolgreichen Nachweis von DNS 

75,00 

 Genotypisierung einer einzelnen Spur einschließlich Präparation 
von DNS und Geschlechtsbestimmung. Die Anzahlung von 75,00 
EUR ist fällig bei Vertragsabschluß. (siehe Punkt 1) 

185,00 

 Identitätsprüfung; Vergleich einer einzelnen Spur mit einer 
einzelnen Person (Probe aus Blut oder Mundschleimhautzellen) 

350,00 

 
Jede weitere Spur und/oder jede weitere Person 185,00 

 
Sonstiges Preis nach Absprache 

 
* (zutreffendes bitte ankreuzen) 
 
 
 
Überweisungen sind zu entrichten an:  Berliner Sparkasse (BLZ 100 500 00) Konto-Nr. 950 006 211 

unter Angabe: Name „Auftraggeber“ und Stichwort „DNS-
Spurenanalyse“ 

 
 
Nach Zahlungseingang, sowie Vorlage des unterschriebenen Vertrages und der Testproben beim IMMD, wird 
die Spurenanalyse durchgeführt. 
 
 
 
 
 
 
 
 

    3       Proben und Testanleitung 
 
 
 
Generell müssen die Proben aus Sekreten (z. B. Speichel oder Blut), Gewebe (z.B. Haarwurzel oder Haut) 
oder Materialien mit anhaftenden Sekreten bzw. Geweben (z. B. Stoffreste mit anhaftender Blutspur) bestehen. 
Jede Probe muss einzeln, getrocknet im Briefumschlage oder notfalls in Plastikfolie verpackt, 
eingeschickt werden. Ein Kontakt mit fremden Substanzen  muss ausgeschlossen sein. 
Proben, die diesen Anforderungen nicht genügen, werden nicht bearbeitet. 
 
 
Da sehr unterschiedliche Materialien bearbeitet werden können, empfehlen wir vor Probeneinsendung 
mit unserem Labor Kontakt aufzunehmen. 
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Bitte ergänzen Sie diese Tabelle sorgfältig mit den erforderlichen Angaben. 
 

 
Vorliegendes Material 

 
 
 

z.B. Zigarette, Stoff, 
Zahnbürste etc. 

 
Art der Probe / 

Vergleichsprobe 
 
 

z.B. 
Mundschleimhautabstrich, 

Blut, Haar 

 
Personalangaben bei 

bekannter Herkunft der 
Vergleichsprobe * 

 
Name, Vorname, 

Geburtsdatum 

 
Weitere Angaben zur 

Probe 
 
 

z.B. Verunreinigungen, 
Mischspuren, Alter der 

Probe 

 
1. 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
2. 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
3. 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
4. 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
5. 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
---------------------------------- 
 
 

 
 
          Vergleichsprobe eingeschickt/mitgebracht  
 
    
 
          Vergleichsprobennahme im IMMD am:  _____________________________ 
 
 
 
Nur für eingeschickte Speichelproben: Bitte befolgen Sie diese Anleitung zur Entnahme von Mundschleim-
haut mittels Abstrichtupfer : 
 

- Pro Testperson bitte zwei Tupfer verwenden ! 
 

- Eine Stunde vor dem Test nichts essen und trinken ! 
 

- Bitte vergessen Sie nicht beide Röhrchen mit dem Vor- und Zunamen der Testperson zu beschriften! 
 

- Zur Probenentnahme mit den Tupfern auf jeder Wangeninnenseite 10x kräftig hin und her reiben (Reiben ist 
wichtig, um genügend Zellen der Mundschleimhaut einzusammeln). 
Berühren Sie auf keinen Fall den Wattekopf mit den Fingern ! 

 

- Im Anschluss sollen beide Tupfer mindestens zwei Stunden an der Luft trocknen. Dazu werden die Tupfer ein paar 
Zentimeter in die Plastikhülle geschoben und einfach liegengelassen. 

 

- Nach dem Trocknen wird die Hülle wieder fest auf den Tupfergriff geschoben und die 
so verschlossenen Röhrchen in einen möglichst gepolsterten Briefumschlag gesteckt und mit der Post 
eingeschickt. 
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    4.   .       
 
Hiermit wird bestätigt, dass die Probenentnahmen, die Feststellung der beteiligten Personen sowie deren 
Aufklärung über die genetische Unersuchung zur Klärung der Abstammung durch die unterzeichnende 
verantwortliche ärztliche Person vorgenommen wurde. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Unterschrift der Ärztin / des Arztes Arztstempel 
 
 
 

    5.      Ergebnisübermittlung 

 
 
 
Im Regelfall erhält der Auftraggeber das Testergebnis binnen 3 Wochen von der Fa. IMMD. In besonderen 
Fällen kann die Bearbeitung mehr als 3 Wochen in Anspruch nehmen. In diesen Fällen unterrichtet der AN den 
AG nach Sachlage.  
 
Der Auftraggeber kann bestimmen auf welchem Weg das Testergebnis übermittelt wird. 
 
Bitte kreuzen Sie an: 
 
 
           Ich möchte das Testergebnis per Post, Anschrift siehe Seite1. 
 
           Ich möchte das Testergebnis per Fax. 
 
           Ich möchte das Testergebnis per E-Mail. 
 
           Ich möchte das Testergebnis persönlich abholen. 
 
 
Telefonisch werden keine Ergebnisse mitgeteilt. 
 
Schadensersatzansprüche, die in einem mittelbaren oder unmittelbaren Zusammenhang mit dem Testergebnis 
stehen, sind ausdrücklich ausgeschlossen. 
 
Kann ein Auftrag auf Grund nicht erfolgter Bezahlung oder unvollständiger Proben innerhalb eines halben 
Jahres nicht bearbeitet werden, werden die Proben vernichtet. 
 
Falls eine oder mehrere Bestimmungen des vorliegenden Vertrags ihre Gültigkeit verlieren sollten, bleibt die 
Wirksamkeit der übrigen Bestimmungen unberührt. 
 
 
Gerichtsstand ist Berlin. 
 
 
 
 
.....................................................     .................................................... 
Datum, Unterschrift Auftraggeber      Datum, Unterschrift IMMD GmbH 


