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Le laboratoire réalise tous les types d’analyses de
biologie médicale (biochimie, hematologie,
microbiologie, mycologie-parasitologie,
Immunologie, spermiologie, biologie moléculaire,
recherche COVID19,...)

***]’accés au laboratoire est facilité pour les
personnes a mobilité réduite (ascenseur, monte

escalier...)

***|_e laboratoire | assure un service de
prélevement a domicile pour les patients qui
ne peuvent pas se deplacer, ce service est
pPropose sur rendez —vous.

[Le laboratoire s’engage a respecter les principes
d’¢thique détaillés dans sa charte cthique
voir le site web : https://www.hariga.labo.tn/en/)




. ) 1 g

Cette approche se traduit par une politique qualité veillant a:

N Axe 1: Instaurer une relation de confiance entre les différentes
parties intéressées : patients, prescripteurs, correspondants et les différents
intervenants des structures de santé.

o Axe 2 : Garantir la validité de nos résultats et apporter a notre patientele la
confiance, la fiabilité, la tracabilité et la rapidite de remise des résultats tout en
respectant les bonnes pratiques du laboratoire et les exigences de la norme 1SO 15189.

+  Axe 3 : Mettre en ccuvre un plateau technique performant, développe
continuellement et entretenu régulierement afin de privilégier des prestations de
haute qualité

+  Axe 4 : Développer les compétences de toute 1’équipe et veiller a ce que
I’ensemble du personnel adhére au concept de la qualité.

Pour ce faire, la direction s’engage a mettre a la disposition de I’ensemble du
personnel toutes les ressources nécessaires pour atteindre les objectifs fixés et pour
s’assurer de I’amélioration continue du systeme de management de la qualité.

Dr. DORSAF HARIGA
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ECLIA: Electro-chimiluminescence
ELFA: Enzyme Linked Fluorescent Assay

ELISA: Enzyme Linked Immuno Sorbent Assay
ENZY : Enzymatique cinetique

HPLC : Chromatographie liquide haute performance
HN : Hors nomenclature

IFT: Immunofluorescence

ISE™: lon Selective Electrode

PCR Polymerase Chain Reaction

RT-PCR : Realtime - Polymerase Chain Reaction



DELAIS ET MODALITE DU TRANSMISSION

DES RESULTATS

MODALITE DE LA TRANSMISSION DES RESULTATS

Lors du prelevement, veuillez nous préciser le mode de
transmission des résultats qui vous convient le plus. Nous pouvons
vous envoyer les comptes rendus par e-mailsur I’adresse que vous
précisez ou vous le recupérer sous pli ferme. Nous mettons également
a votre disposition notre plateforme en ligne pour acceder a vos
résultats anterieurs. Veuillez réeclamer vos codes d’accés au pres du

laboratoire.

www.hariga.labo.tn

LES DELAIS DE TRANSMISSION DES RESULTATS

. Lejourméme: Finde lajournee

. ljour: 24 heures apres réception de 1’échantillon
« 2jours: 48 heures apres reception de I’échantillon
. 3jours: 72 heures apres réception de I’échantillon
. 4jours: 96 heures apres réception de I’échantillon

NB : Samedi, Dimanche et jours fériés non compris dans le calcul des delais
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1. Recommandations particulieres :

> Veérifier la date de péremption des tubes avant utilisation -

> Ne pas garder le garrot serré -

» Choix du site de ponction : Ne jamais prélever sur le bras qui est
perfuse.

» Maintenir le tube en dessous du point de ponction.

> Lors du prélevement positionner le tube, étiquette vers le bas pour
pouvoir visualiser 1’arrivée du sang dans le tube.

> Ne pas transvaser le sang d’un tube a un autre

> Respecter le volume de remplissage requis (impératif en hémostase) -

> Agiter doucement les tubes justes aprés prelevement par
retournement, Ne jamais agiter les tubes ou les retourner
brusquement pour éviter I'hémolyse et I’activation des plaquettes.

2. Ordre des tubes de prélevement :

Hémoculture Citrate Sec Héparine EDTA Fluorure  Citrate : VS Kit Quantiféron

1 2 3 4 5 6 7 8

Un tube sec pour purge est effectue a chaque prelevement hemostase avant
d’appliquer I’ordre de prélévement 8
ORG-PR-02 Version 03 D.A:15/08/2024



3. CONDUITE A TENIR EN CAS D’UN MALAISE D’UN PATIENT :

Evénement indésirable Conduite a tenir

Si un patient se plaint de ne pas se sentir bien (étourdissements
ou autres symptémes laissant présagerune perte de connaissance
ou un choc vagal) :

_ _ > Retirer le garrot, puis I’aiguille et appliquer une pression
Malaise et évanouissement sur le point de ponction, si le malaise seproduit durant la
ponction.

> Allonger le patient et surélever les membres inférieurs pour
améliorer le retour veineux

> Faire sentir au patient une compresse imbibée d’éther
> Aérer le local de prélevement.

> Laisser se reposer le patient jusqu’a ce qu’il se sente mieux
Levée progressive et assistée, au moindre signe d’alarme rassoir
le patient.

Surtout chez les femmes enceintes lors de 1’ingestion du sérum
glucosé (en cas de GP75) ;

Vomissements > Demander au patient de respirer lentement et profondément.

> Donner au patient un récipient pour recueillir les
vomissements.
Si possible, lui donner de 1’eau pour qu’il se rince la bouche,
mais seulement s’il n’a plus de nausées

) Si I’on s’apergoit qu’un hématome se forme pendant la
Hematome ponction, desserrer immédiatement le garrot,retirer I’aiguille et
comprimer fermement le point de ponction avec une compresse
imbibée d’alcool

Hypoglycémie : (palpitations . 0N
Arréter le prélévement, retirer le garrot, puis 1’aiguille et

cardl_aques,Avertlges, Sueurs appliquer une pression sur le point de ponction, si le malaise se
froides, paleur, troubles produit durant la ponction, donner au patient du sucre en
oculaires) : morceaux. _

Une hypoglycémie sévere peut engendrer une perte
de connaissance chez le patient. Dans cette situation, n’essayez
en aucun cas de la faire boire ou manger, en raison du risque de
fausse route.

Lorsque le probleme persiste, appeler les services d’urgence SAMU 190 ou la protection civile 198 ou
demander une aide médicale immédiate.
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4. AUTRES PRELEVEMENTS

amen cytobactériologique des
urines (ECBU) chezl’adulte

Recueil des urines pour un examen cytobactériologique des urines

(ECBU)

> s A (aadlly aball o) pea

Préconisation pour le préléevement

Aal) pax 4k

1. Bien se laver les mains

s chy Jue) 1

J....\.:':\?S),\ALJJLJA.A_\A;_\“ taal) dahial) calyy 2

2. Faire une toilette intime avec le
shampoing fourni puis bien rincer a
'eau

elall s

3. Nettoyer la zone intime avec une
compresse stérile imbibée avec
I'antiseptique liquide
(Dakin/Amuchina) (En allant de
'avant a I'arriére pour la femme)

4. Eliminer le 1er jet d’'urines dans les
toilettes.

5. Recueillir le milieu du jet d’urines
dans un flacon stérile.
Refermer soigneusement le flacon.

Aaina 53LaK) Aapanl) 2G| iy & 3

M ALY1 (3a) s sy R sl
(31 all Zauily Calaly

& Jsl) (e 0aS Ul (ge paladll 4
.uala )

gy Y iadiling ele ) sled
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Recueil des Urines d

Recueil des urines de 24 heures

isli2d Jol e

Préconisation pour
leprélévement

1. Au réveil, vider la totalité de la
vessie dans les toilettes.

recueil.

-Noter I'heure de début du recueil
(exemple a 8 heures du matin)

2.Tout au long de la journée et de
la nuit, recueillir la totalité des
urines dans le collecteur.

Le collecteur doit étre fermée a
chaque fois et conservée dans un
endroit frais et a l'abri de la
lumiére. Si une seule bouteille ne
sufft pas pour la totalit¢ du
recueil, compléter le recueil dans
un autre collecteur

3. Le recueil s'arréte a la

méme heure notée au

début

du recueil(exemple a 8 heures du
matin)

DEBUT

ol

) pax Jal e

LelaSh Al § 81 cdaifinds Lasic

palaall G

il Aakai 5 )5 )8 dlacly o8
J8e) asaadll ey iy Jans
bl 8 dclull wle

el Jigh Jaal JS aaand any |

5 e JS 450 sl Qi

08 s b Sa B Lehial
)

iS5 JI Baal 53 )5 )8 il 13

o Al) JLaS) iy elglaSly Al

EEESTRE

o A Ul pan g

JUa) 4 I A sl

lalia 8 delull L

11

ORG-PR-02 Version 03 D.A:15/08/2024



un spermogramme/ Spermoculture

Recueil du sperme pour un Spermogramme/Spermoculture

545 S (andll 5 4y glall il gaal) (aads alAl el s

Préconisation pour le prélévement dial) = a4y jh
.—lJ -
1. Uriner Jol o 1
2. Bien se laver les mains s ey Jue) 2

au savon, rincer & sécher.

Caia g cahadl & () glall

3. Faire une toilette intime avec le
shampoing fourni puis bien rincer a
l'eau.

Nettoyer la zone intime avec une
compresse stérile imbibée avec
I'antiseptique liquide
(Dakin/Amuchina)

JPA DN B KNy v
Jls jehaay dareall dshhidl Calis
(Dakin/ Amuchina)

4. Recuelllir par masturbation la totalité

du sperme dans un flacon stérile.
Remarque : Si une partie du sperme
est perdue il faut le mentionner au
laboratoire

¥l sk i il S pen 4
plka pEy 8
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Recueil pour la réalisation d’un examen cytobactériologi

Recueil des crachats pour un examen cytobactériologique des
crachats (ECBC)

> F 5 A0 paadll alall Glad) rea

Préconisation pour le Al pea A4
prélévement
1. Bien se laver les mains
Jua by Jue) |

2. Effort de toux thesall a8 .3
4. Recueillir I'expectoration dans un (lial ga pinasle 5 o pill) gan 5

flacon stérile en évitant le recueil Clalll gan

de la salive.

Refermer soigneusement le 2 Lo 5 5 by Aals 5 Sl

flacon et le placer dans le sachet )

fourni par le laboratoire. il Lgassy Al )
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en cytobactériologique des selles
proculture) et examen parasitologique des selles (EPS)

Recueil des selles pour un examen coprologique (Copro)

Et parasitologique des selles (EPS)
Sl i) g Sllidhal) aads alall ) ) aaa

Préconisation pour le Al xas 43 Hh
prélevement

1. Recuelllir les selles fraichement pals sl & e ol Ja CJ'LH‘ S el 1

émises avant leurs chutte dans
la cuvette

2. Al'aide de la spatule, transférer
une partie des selles et
éventuellement des éléments
d’'aspects atypiques (sang,
glaire...) dans le flacon stérile
fourni par le laboratoire.

Laays 1o a1 3a i) cRialdl alaaiuly 3
| (C'“ Jalalll “;.ﬂ\) ha je ;,LJJ\
el s ja gy 3 el dals )

Al Al 3 sled
Refermer soigneusement le
flacon.
Coprologique : 1 seul prélévement . o e .
Parasitologique : 3 EPS espacés de sl Ane LUl s
2 jours saa e Al 2 sac e cilipe slabll s
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Prelevement par écouvillonna

Introduire [I'écouvillon dans le conduit nasal jusqu’a atteindre Ile
nasopharynx (environ 7 cm de 'arcade chez 'adulte), faire 2 rotations et
puis remettre I’écouvillon dans le tube, le(s) casser a ras le bord.

Frottis naso-pharyngé

Frottis pharyngé

Préleveme

Les croutes et les squames sont prélevés par grattage avec un grattoir ou une curette
v
3
Les cheveux cassés sont arrachés a la pince a épiler
y
=
Les ongles sont prélevés par grattage avec un grattoir
y
N
Des prélevements ORL sur écouvillons stérile
. J
s N\
‘ - iDes prélevements des liquides particuliers sur flacon stérile
L ¥ 15
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LISTE DES ANALYSES MEDICALES

PAR ORDRE ALPHABETIQUE

r
\_
r

e Ac anti antigenes nucléaires solubles

<ENA»

\

TECHNIQUE

Immuno-blot

PRELEVEMENT

Sérum

/

Résultat
Mardi/Vendredi

[ e Ac anti Beta 2 glycoprotéines IgG « B26P1 »
TECHNIQUE PRELEVEMENT /' Résultat
ELISA Sérum Mardi/Vendredi
[ e Ac anti Beta 2 glycoprotéines IgM « B2GP1M » ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT f Résultat
ELISA Sérum , | Mardi/Vendredi
( )
e Ac anti cardiolipines Ig6 «ACCARD»
. J
<
TECHNIQUE PRELEVEMENT * Résultat
ELISA Sérum f Mardi/Vendredi
. J
p
e Ac anti cardiolipines IgM «ACCARDM» ]
.
TECHNIQUE PRELEVEMENT / Résultat
ELISA Sérum } | Mardi/Vendredi
.
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e Ac anti-CCP (Peptides Cycliques Citrullinés) «ACCP»
|\ J
~ A
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
ECLIA Sérum / 1 Jour
- J
e Ac anti cytoplasmes des PNN «ANCA>»
<
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
Immuno-blot Sérum /f Mardi/Vendredi
- /
[ e Ac anti DNA natifs «DNA»
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
IFI Sérum / Mardi/Vendredi
[ e Ac anti endomysium «ENDOM> J
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
IFI Sérum / Mardi/Vendredi
N
[ e Ac anti-Hbc totaux «ACHBC»
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
ECLIA Sérum / 1 Jour
J
e Ac anti gliadine «GLIA» ]
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Immuno-blot Sérum Mardi/Vendredi
\-

ORG-PR-02
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e Ac anti mitochondries «<ACMITO»
|\ J
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 Résultat
IFT Sérum / Mardi/Vendredi
\ J
( )\
e Ac anti muscle lisse «ACML»
|\ J
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
IFI Sérum / Mardi/Vendredi
\ 4
[ e Ac anti-nucléaires <AAN>» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT ™y Résultat
IFI Sérum ' Mardi/Vendredi
p
e Ac anti-transglutaminases «TT6» ]
|\
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
Immuno-blot Sérum [ Mardi/Vendredi
.
e ACE ( Antigene carcino-embryonnaire) «ACE»
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 g Résultat
ELFA Sérum/Plasma '/ / Jour méme
\ J
<
Acide urique «AU»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT ol o Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / / Jour méme
/)
18
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e Acide urique urinaire «AU 24»

. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urine de 24 H Jour méme

\- - J

( )

e ACTH «ACTH»
*Jeline impératif (entre 8 a 10 H)
(G J
4 I
TECHNIQUE PRELEVEMENT q Résultat
ECLIA Plasma EDTA | Jour méme
. J
e AFP( Alpha-foeto-protéine) «AFP»
TECHNIQUE PRELEVEMENT s w Résultat
ECLIA Sérum /Plasma / ' / " Jour méme
- J
4 N\
e ALAT (Alanine aminotransférase) «ALAT»
. J
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT S o Résultat
Cinétique Sérum/Plasma / | .‘/: " Jour méme
- J
4 N\
e Albumine sérique «ALBC»

. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT s » Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / | :f " Jour méme

. ‘ " J

4 N\

e ASAT (Aspartate aminotransférase) «ASAT»

. J

/ A
TECHNIQUE PRELEVEMENT S ] Résultat

' J/
Cinétique Sérum/Plasma / Jour méme
\ 1%
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e ASLO (Ac Anti-StreptolLysine O) «ASLO»

4 N
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Hémagglutination en tube Sérum Jour méme

- J

e Aspergillaire(Sérologie) «ASP»

/ 4
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Résultat
Hémagglutination Sérum [ ' Le lendemain
indirect

-

4

e Bicarbonates «RA» ]

.

p
TECHNIQUE PRELEVEMENT jg Résultat

Manométrique Sérum/Plasma Jour méme
o
e Bilirubine directe «BD» J
p
TECHNIQUE PRELEVEMENT /5 Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma Jour méme
o
4 N\
e Bilirubine totale «BT»
. J
S
TECHNIQUE PRELEVEMENT /g Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma Jour méme
\o J
20
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[ o Bilirubine totale+directe+indirect «BILI»
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 o Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / ,,;/ Jour méme
J
<
[ o Brucellose (Sérologie de Wright+Rose Bengale) «SDW»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Hémagglutination Sérum 2 jours
+agglutination
J
( N\
e CA125 (Antigéne tumoral 125) «CA125x»
| J
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 u Résultat
ELFA Sérum/Plasma / Jour méme
- J
e CA153 ( antigene tumoral 15-3 ) «CA153» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 u Résultat
ELFA Sérum/Plasma :f "’ Jour méme
\§
4 N\
e CA199 (Antigene carbohydrate 19-9) «CA199»
. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT I Résultat
ELFA Sérum/Plasma :f : Jour méme
\§ J
21
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Calcium
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)

«CA»

TECHNIQUE PRELEVEMENT

Colorimétrique Sérum/Plasma

e Calcium urinaire

Ve

«CA24>»

Résultat
1~
/ Jour méme

TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urines de 24H Jour méme

9 _—

4 N\

e Charge virale de I'hépatite B «HBPCR»

. J

TECHNIQUE PRELEVEMENT q Résultat
RT-PCR Plasma EDTA | 2 Jours
- | J

[ e Charge virale de I'hépatite C

«HCVPCR»

TECHNIQUE PRELEVEMENT
RT-PCR Plasma EDTA

9 Résultat

4 Jours

|
|
«CHIV1» J
|

e Charge virale HIV
/
TECHNIQUE PRELEVEMENT 9 Résultat
RT-PCR Plasma EDTA 4 Jours
\ )
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Chimie des urines
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)

«CHU5/CHU9»

4 N
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Bandelette urinaire Urines sur échantillon Jour méme

. J

( \

e Chlorure «CL»

|\ J

4 N\
TECHNIQUE PRELEVEMENT ~ Résultat
ISE direct Plasma i Jour méme

\§ J

[ e Chlorure urinaire «CL24»

TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ISE direct Urines de 24H Jour méme
( )\
Cholestérol total «CH»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)

\\ J

4 N\
TECHNIQUE PRELEVEMENT , /g Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / Jour méme

\§ 4

p

Cholestérol HDL «HDLI»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
\\
TECHNIQUE PRELEVEMENT , /g Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / L Jour méme
\
(
Cholestérol LDL «LDL»

L *Jeline impératif (entre 8 et 10 H)

4 ,
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] /g Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / Jour méme

\_ 2
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[ e CLA Pneumallergene «CLAP»
S
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
Immuno-blot Sérum / Mardi/Vendredi
J

[ e CLA trophoallergene «CLAT» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
Immuno-blot Sérum / Mardi/Vendredi

[ e Complément C3 «C3» ]

e N
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Turbidimétrie Sérum / Jour méme

\ J

4 N\

e Complément C4 «C4»

. J

e A
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 Résultat
Turbidimétrie Sérum / Jour méme

\. Y,

e Coproculture «COP» { 2> FOR-PR-14
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
e
Examen direct + culture Selles fraiches \\ ‘, 3 Jours
.

- J

( N\

e Cortisol sanguin «CORT»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)

|\ J

- A\
TECHNIQUE PRELEVEMENT 4 /g Résultat

ELFA Sérum/Plasma : Jour méme
\ Y,
24
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[ e Cortisol urinaire «CORTU» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ELFA Urines de 24H Jour méme
p
e CPK(Creatine Phospho-Kinase) «CPK» ]
.
(
TECHNIQUE PRELEVEMENT [ ] ] Résultat
Cinétique Sérum/Plasma / ,/ Jour méme
-
e Créatinine sanguin «CR»
<
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 o Résultat
Cinétique Sérum/Plasma / | ,/ Jour méme
. ' J
[ e Créatinine urinaire «CR24»
X
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Cinétique Urines de 24H Jour méme
J
p
e CRP(protéine C-réactive «CRP » ]
.
s N
TECHNIQUE PRELEVEMENT ’ /g Résultat
Turbidimétrie Sérum/Plasma / 4 Jour méme
. J
N
e COVID-19 Test «RCOVID» > FOR-PR-22
rapide (Antigénique)
v
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Chromatographique Ecouvillonnage Jour méme
(Nasopharyngé)
/
25
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[ e COVID-19 PCR «PCRCOVID» [ ©> FOR-PR-23

TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat

RT-PCR Ecouvillonnage g Jour méme
(ENP)

e COVID-19 Sérologie «COV19» > FOR-PR-20
IgM/Ig6 de spécificite S

TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat

ELFA Sérum / Jour méme

o)

[ e D-Diméres «DD» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
ELFA Plasma citraté “ ; Jour méme
( \
e Densité urinaire «DENSITE>»
. J
\
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Bandelette urinaire Urines sur échantillon Jour méme
(G 4
[ e Dosage de la Dépakine «DEP» [ ©?FOR-PR-17 ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Immuno-enzymatique Sérum / 2 Jours
26
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6

o Electrophorese des protéines « EPP »
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
TECHNIQUE PRELEVEMENT ’ Résultat
Electrophorese capillaire Sérum / 2 Jours
e Estradiol «E2>» J
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT Iy Résultat
ELFA Sérum / Jour méme
\-
e Examen bactériologique «EB»
TECHNIQUE PRELEVEMENT , . Résultat
.
Culture Pus, plaie L “ \ 2 Jours
+ ED (Collecteur stérile) / Ecouvillon = Si culture négative
- J
~
e Examen cytobactériologique «ECBU» ©?FOR-PR-18
des urines
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT 7 Résultat
Examen direct Milieu du jet d'urines L | 1 Jour
+culture (Collecteur stérile) = Si culture négative
[ e Examen cytobactériologique des crachats «ECBC» £>FOR-PR-29
TECHNIQUE PRELEVEMENT s Résultat
|
Culture Crachats \\/l 2 Jours
+ED (Collecteur stérile) Si culture négative
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[ e Examen mycologique

<EMY>»

[ ©> FOR-PR-24 }

TECHNIQUE PRELEVEMENT
Examen direct

+culture

Peau, phaneres, ongles ...

Résultat

ED : Jour méme

Culture : 1 mois

e N
e Examen parasitologique «EPS 3» ©?FOR-PR-14
des selles
J
\
TECHNIQUE PRELEVEMENT (S 3 Résultat
|
Examen direct Selles fraiches L/J Jour méme
. J
[ e Facteur Rhumatoide «FR2» J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT [ ] Résultat
ELISA Sérum / Mardi/Vendredi
J
4 )\
Fer sérique «FER»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
\\ J
, N\
TECHNIQUE PRELEVEMENT [ ] /g Résultat
Colorimétrique Sérum /Plasma / Jour méme
. J
.
[ e Ferritine «FERRI»
J
\
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 Q Résultat
ECLIA Sérum /Plasma / ' / ‘/ Jour méme
J
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[ e Fibrinogéne «FIB» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT @ Résultat
F’,—.
Chronométrique Plasma citraté i Jour méme
J
Folate sérique «FOL»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
ECLIA Sérum / Jour méme
e Frottis sanguin «FS»

4 )
TECHNIQUE PRELEVEMENT g Résultat
Frottis coloré au MGG Sang total EDTA | Jour méme

- 4

[ e FSH (Hormone folliculo-stimulante) «FSH»

TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
ELFA Sérum / Jour méme
[ e FT3 (Tri-iodothyronine) «FT3» J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 ~ Résultat
ELFA Sérum / Plasma / / Jour méme
J

[ o FT4 (thyroxine libre ) «FT4»

TECHNIQUE PRELEVEMENT Y Q Résultat
ECLIA Sérum /Plasma / / Jour méme

| J
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0

p
e 6Gaz du sang «GDS» J
|\
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Immuno-chromatographie Sang total » 2 Jour méme
N Artériel hépariné
e GGT( Gamma-glutamyl transférase) «GGT» J
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT & o Résultat
Cinétique Sérum/Plasma / / Jour méme
\-
e Glucose «GLY»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
TECHNIQUE PRELEVEMENT e 5\ ¥ Résultat
Colorimétrique Plasma fluorure/ héparine /sérum . ! X Jour méme
e Grippe A/B (Test rapide) «GRIPPE»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Chromatographique Ecouvillonnage ® Jour méme
P I
\- (ENP) J
( )
e (Groupe sanguin «6S»
|\ J
TECHNIQUE PRELEVEMENT @ Résultat
Chromatographique/ Sang total EDTA/citraté q F Jour méme
\Microfil‘rra‘rion '
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[ e Groupe sanguin phénotypé «PHENO»

&

TECHNIQUE PRELEVEMENT q @ Résultat
Microfiltration Sang total EDTA/citraté § F Jour méme
(Carte en gel) ! )
\@/
.
[ e HCG sous unité béta qualitative (sanguin) «RIGP>»
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT /g 4 Résultat
Test rapide Sérum / Plasma / Jour méme
J
[ e HCG sous unité béta qualitative (urinaire) «BHCGU»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Test rapide Echantillon urinaire . Jour méme

e HCG sous unité béta quantitative «BHCG»

Ve

ECLIA Sérum / Plasma / / Jour méme

-

e HbA1lc (hémoglobine glyquée) «HbA1C»

.

-
TECHNIQUE PRELEVEMENT q Résultat

HPLC Sang total EDTA Jour méme

TECHNIQUE PRELEVEMENT o 8 Résultat }

-
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N
[ e Hémoculture «HEMOC»
J
4 ,
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Examen direct + culture  Sang total dans un £ 6 Jours
flacon spécifique E‘i Si négative
- J
e Hémogramme( Numération formule sanguine ) «NFS»
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT q Résultat
Automatisé Sang total EDTA | Jour méme
J
p
o Hépatite A (Ac Anti-HVA) «HAV» ]
|\
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Résultat
ELFA Sérum / 1 Jour
\-
(
e Heépatite B (Ag Hbs ) «AGHBS» ]
|\
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Résultat
ECLIA Sérum / Jour méme
\-
( )
o Hépatite C (Ac. Anti-HCV) «HCV»
|\ J
p
TECHNIQUE PRELEVEMENT s Résultat
ECLIA Sérum / | Jour méme
\- J
e Helicobacter pylori dans les selles «HPYL» J
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT — Résultat
Test rapide Selles L ’/ Jour méme
\ =
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e HLM (Hématies Leucocytes Minute)

«<HLM»

/
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Examen direct Urines de 3H . Jour méme
- J
4 N\
e Hormone anti-mullerienne (AMH) «<AMH>»

. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ELFA Sérum /. Jour méme

- J

N
o IgE totales «IGE»
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
ELFA Sérum / Jour méme
J
N

[ e LDH (Lactate déshydrogénase) «LDH»

J

-

TECHNIQUE PRELEVEMENT o ] Résultat
Cinétique enzymatique Sérum/Plasma / / Jour méme
\- J
4 )
e Leishmaniose «RLEISH» [ £ FOR-PR-15

\ J

e N
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Examen direct Grattage cutané \ Jour méme

- J
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e LH (Hormone lutéinisante)

«LH» J

TECHNIQUE PRELEVEMENT Y jg Résultat
ELFA Sérum/Plasma 4 Jour méme
[ o Lipase «LIP»
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT . /g Résultat
Cinétique enzymatique Sérum/Plasma / Jour méme
4

[ e Lithium «LI» { 2> FOR-PR-17 J
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 Résultat
Potentiome /
p
e Magnésium sanguin «MG»
L *Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
P
TECHNIQUE PRELEVEMENT ’ o Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / /'/ / Jour méme
\-
[ e Magnésium urinaire «MGU24»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urines de 24H Jour méme
J
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[ e Micro-albuminurie de 24H «MIC24» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Néphélémetrie Urines de 24H Jour méme

e Micro-albuminurie sur échantillon «MIC» J

TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat

Néphélémetrie Urines sur échantillon Jour méme

TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat

Inhibition de croissance Sérum / Jour méme

[ e Mycoplasmes génitaux (sérologie) «MYC» ]

)

[ e Nt-Pro BNP «BNP» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Q Résultat
ELFA Sérum/Plasma / ,}_/ Jour méme

0

p
¢ Phosphatases alcalines «PAL» J
|\
p
TECHNIQUE PRELEVEMENT I’y 5 Résultat
Cinétique enzymatique Sérum/Plasma / '/ Jour méme
\-
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e Paludisme (Goutte épaisse) «GE+GE1»
. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT e Résultat
ED+Frottis Sang total EDTA | Jour méme
+ Test rapide
o 4
N
[ ¢ Panel respiratoire «PRESP>»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
PCR multiplex Ecouvillon nasopharyngé Jour méme
en temps réel -
/
)
e Phosphore «P»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
J
\
TECHNIQUE PRELEVEMENT g Résultat
f/'
Colorimétrique Sérum/Plasma Jour méme
J
N\
[ e Phosphore urinaire «PH24>
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urines de 24H Jour méme
J
N\
[ e Ponction articulaire «PONC»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Examen direct+culture Liquide articulaire . 2 Jours
(Collecteur stérile) Si culture négative
J
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[ e Ponction d'ascite «ASCIT» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ED+Chimie Liquide péritonial . 2 Jours
+culture (Collecteur stérile) Si culture négative

[ e Ponction lombaire «BLCR»
J
, I
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ED + Gly+PT LCR (Collecteur stérile) . 2 Jours
+culture Si culture négative
4
[ ¢ Ponction pleurale «PLP>» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ED +PT +culture liquide pleural . 2 Jours
(Collecteur stérile) Si culture négative
p
e Potassium «K>» ]
.
~N
TECHNIQUE PRELEVEMENT u Résultat
ISE direct Plasma / Jour méme
\§ J
e Potassium urinaire «K24»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ISE direct Urines de 24H Jour méme
37
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e Prélevement trachéal protégeé

)

«<PTP» ]

TECHNIQUE PRELEVEMENT

Examen direct+culture

Sécrétions bronchiques

Résultat

2 Jours

si culture négative

[ e Prélévement urétral «PU» [ £ FOR-PR-19
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Culture+ED Urétral 2 Jours
(Tige métallique ) si culture négative
[ e Prélévement vaginal «PV» [ ¢ FOR-PR-13 ]
;ECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Culture +ED Endocervical 2 Jours
(écouvillon stérile) si culture négative
e Prélévement vulvaire «PVUL»

{ 2> FOR-PR-13 ]

PRELEVEMENT

Endocervical

TECHNIQUE
Culture

(Ecouvillon stérile)

Résultat

2 Jours

si culture négative

[ e Procalcitonine «PCT» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT » Résultat
ELFA Sérum /Plasma / Jour méme

3
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e Prolactine «PRL»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
J
~
TECHNIQUE PRELEVEMENT S Résultat
ELFA Sérum | Jour méme
J
( N\
e Protides «PT»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
(G J
/
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / Jour méme
g J
e Protéinurie sur échantillon «PTU» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
Colorimétrique Echantillon d'urines Jour méme
[ e Protéinurie de 24H «ALBUR>» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urines de 24H Jour méme
[ e PSA Total (Antigéne prostatique spécifique) «PSA» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT , Résultat
ECLIA Sérum / Jour méme
«PTH>»

e PTH (parathormone)
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
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TECHNIQUE PRELEVEMENT

ELFA Plasma EDTA

g Résultat

Jour méme

)

[ e Quantiféron (tuberculose) «QTB>» { ¢> FOR-PR-25 ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT » Résultat
ELISA sang total héparine 4 /Q 2 Jours
(8ml)
[ e Recherche de BK «BK>»
/TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Examen direct Echantillon d'urines/Crachats/ 30 Jours
+ Culture Liquide biologique /
[ e Recherche de BK par PCR «PCRBK>»
/TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat \
PCR en temps réel Echantillon d'urines/Crachats/ 2 jours
\ Liquide biologique /
N
e Recherche de Chlamydiaes «PCRCHL1» £> FOR-PR-13/FOR-
PR-19
J/
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat h
. i ésulta
R
RT-PCR Endocervical /sperme ~ \\ ( 2 Jours
. -
(Ecouvillon stérile) )
40
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e Recherche de Mycoplasmes «RMYC» > FOR-PR-
13/FOR-PR-19

{TECHNIQUE PRELEVEMENT &\ Résultat J
*

(S W
Endocervical /sperme ‘ L ( 2 Jours
s o
(Ecouvillon stérile)
[ e Recherche de sarcoptes (Gale) «SARC» [ > FOR-PR-15 1
4 , N
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ED + Grattage \ Q Jour méme
Scotch test
- /
4 )
e Recherche de sang dans les selles «RSS»
. J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
< o
immunochromatographie Selles L | Jour méme
el
N
[ e Recherche des agglutinnines irréguliéres «RAI»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
]
Microfiltration Sérum / Jour méme
(carte en gel)
/
)
[ e Recherche des spermatozoides dans les urines «SPZU»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT 7 Résultat
Examen direct Urines \\ ‘ Jour méme
(Collecteur stérile) =
41

ORG-PR-02 Version 03 D.A:15/08/2024



[ e Reéticulocytes «RET»
/TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat \
e
Coloration au sang total EDTA Jour méme
bleu de Crésyl
[ o Rubéole (Ig6) (Sérologie) «RUB>» [ 2> FOR-PR-16
TECHNIQUE PRELEVEMENT I’y Résultat
ELFA Sérum / Jour méme
4
[ e Scotch test anal «ST»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Q Résultat
Examen direct scotch Anal Jour méme
J
[ e Scotch test cutané «STC»
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Examen direct Scotch Cutané Q Jour méme
4
e Sodium sanguin «NA» J
-
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] Résultat
ISE direct Plasma / Jour méme
G
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e Sodium urinaire «NA24>» ]
.
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
ISE direct Urines de 24H Jour méme
\ —
[ e Spermoculture «SPCU» { ©> FOR-PR-19
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Culture Sperme 48H
|
+ED (Collecteur stérile) \\/; si culture négative

[ e Spermogramme «SPERMO» [ ©?FOR-PR-19
TECHNIQUE PRELEVEMENT 7 Résultat
Examen direct Sperme ‘- ‘ 2 Jours
Collecteur stérile .-
( ) )
[ e Syphilis (TPHA) «BW» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT o Résultat
Hémagglutination Sérum / ' Jour méme
+agglutination ;

. Syphilis (VDRL) «BW» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT s Résultat
Agglutination sur lame Sérum / Jour méme

\-
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7)

.
[ o Temps de céphaline Kaolin «TCK»
J
TECHNIQUE PRELEVEMENT g Résultat
Chronométrique Plasma citraté ;/ Jour méme
J
[ e TP (Taux de prothrombine) «TP»
TECHNIQUE PRELEVEMENT @ Résultat
‘l?-A
Chronométrique Plasma citraté / Jour méme
' J
[ e Test de compatibilité in vitro «TC1» J
TECHNIQUE PRELEVEMENT po 9 Résultat
Microfiltration Sérum /Plasma (EDTA) / | Jour méme
(carte en gel) ' |
e Test de Coombs direct «TCD»
/
TECHNIQUE PRELEVEMENT q Résultat
Microfiltration Sang total EDTA Jour méme
carte en gel :
\( arte en gel) )
<
e Test respiratoire au carbone C13 (Breath test) «C13»

*Jeline impératif (entre 8 et 10 H) )
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Breath fest au C13 Kit spécial Jour méme

4
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e Testostérone «TEST» J
~
TECHNIQUE PRELEVEMENT . Résultat
ELFA Sérum [ Jour méme
\-
e N
o Toxoplasmosose «TOXO» £ FOR-PR-16
(Ig6+IgM) ( Sérologie) )
r N
TECHNIQUE PRELEVEMENT d Résultat
L ELFA Sérum / Jour méme
s a
o Triglycérides «T6»
*Jeline impératif (entre 8 et 10 H)
- J
s N
TECHNIQUE PRELEVEMENT o /g Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma / 4 Jour méme
. J
)
e Trisomie 21(Dépistage «TRI21» £ FOR-PR-21
marqueur sériques maternels) )
<
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 Résultat
ECLIA Sérum / 2 Jours
J
( N\
e Troponine HS «TROPHS»
| J
4 )
TECHNIQUE PRELEVEMENT . o Résultat
ECLIA Sérum/Plasma / / Jour méme
- J
4 N\
e TSH us(hormone thyréostimulante) «TSH»
. J
/
TECHNIQUE PRELEVEMENT 3 o Résultat
ECLIA Sérum/Plasma / / Jour méme
-

4
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e Urée sanguin

«<U» J

Y ™
TECHNIQUE PRELEVEMENT / /5 Résultat
Colorimétrique Sérum/Plasma . Jour méme )
.
[ e Urée urinaire «U24»
J
N
TECHNIQUE PRELEVEMENT Résultat
Colorimétrique Urines de 24H Jour méme
J
[ e VIH1-2 «HIV»
<
TECHNIQUE PRELEVEMENT ] /5 Résultat
ECLIA Sérum/Plasma / 4 Jour méme
J
[ e Vitamine B12 «VITB12» ]
TECHNIQUE PRELEVEMENT 8 /@ Résultat
ECLIA Sérum/Plasma / Jour méme
[ e Vitamine D 25-OH
J
e N
TECHNIQUE PRELEVEMENT  } /Q Résultat
ECLIA Sérum/Plasma / . Jour méme
\. J
e Vitesse de sédimentation J
P
TECHNIQUE PRELEVEMENT B Résultat
Sédimentation Sang total citraté : Jour méme
\_ 4
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ANNEXES

1-Demande

- FOR-PR-27
f Demande d’analyse | Version 00
mdédicale Date d’application : 17/11/2022

Page 1 sur 1
MNabeulle: ...
Mom et Prémom & ..o Date de naissanee : ............ Sexe FD Ml:l
Teléphone © ... Ml f
Médecin

*Analyse (s) demandée(s) :

D NFS DAS.I.T D.l.gHbu [] sres quaitative
EGS . 1 ea D MV [] moxo
Di:n [ cer [] ew [] rusece

D D Bilirubine D Paa D Femitne

[ Trigpyesrses [ wme [ oo ] eceu

] o O e ] eer

[ w
[ uee
[] cosatinine
[ 0040 e [ cateum O wo
oo [] ehesprore [] viez

[dr=n
DFI'-I

*Renscignements Clinigues :

L e Heure de prélévement & .. ...

Date et Cachet :

Laboratoire d" Analyses Médicales Dorsaf Hariga Sgh 81, Av. Hédi Chaker — Inum. Zéphir Ler éage, 8000 Mabeul
Tél : 722860607 Fax : 722200901 Site Wb @ warw_hariga labo.tn Emmail : techniquei labohariga.com
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2- Fiches ¢

FOR-PR-13

Fiche de renseignements FOR-PR-13
Version 01
‘# pour prélévement vaginal/ Date d'application:
vulvaire 31/08/2023
eyt Page : 1/1

Identifiant - .

Enceinte : Oui J MNon OJ

Sterilité :  Oui g  MNon g

Antécédent d'infection vaginale : Oui [ MNeon O
Signes cliniques associés :

+ Pertes vaginales :

Abondantes ] Peu abondantes []
Purulentes [ Malodorantes O

+« Couleurdespertes: .. .............occooiiiiii.
e  Prurit: Oui O MNen O

& AWMIE e
Traitement antibiotique : Oui O Non O

Si oui: Débuté le (... /... ). ) - Arrété le (... [.... /... )

FOR-PR-14

FOR-PR-14

‘# Fiche de renseignements pour | Version01
coproculture ou axXamen Date d'application :
31/08/2023
——— parasitologique des selles Page : 11

Identifiant @ ...

Signes clinigues associés :
= Diarrhée aigle
» Diarrhée chronigue
> Constipation

= Maux de ventre

ooo0odad

= Fiégvre
Date du recueil @ ... /...
Prise d’antibiotiques: Oui (] MNon [

(Sioui lequel et depuis quand)..............o.o.ooe
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FOR-PR-15

- FOR-PR-15
] é Fiche de renselgnements Version 03
o, o pour examen Date d'application :
H 2T 062024
et parasitologique Page : 11

Identifiant o e
Lo = LT |

Date et heure de prélévement @ ...,

Lieu de résidence (pour leishmaniose) © ...
Contact avec les animaux (en cas de teigne):

Cas similaires dans lI'entourage (leishmaniose/
teigne/sarcopte) @ e
Date d'apparition (leishmaniose/ sarcopte) @ ...................

Traitement antérieur ou en cours :

FOR-PR-16

. Fiche de renseignements pour | FOR-PR-16
""Eé Warsion 01
Ia ks sdrologle de |2 Drate d'application -
= toxoplasmose/Rubéole 2722021
——— Page : 11

Identifiant -
Date des demiéres régles @ ... PO I

Mombre de grossesse(s) antérieure(s) : ............
Statut immunitaire anti-toxo antérieur :
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FOR-PR-17

- FOR-PR-1T
“% Version 00
a Fiche de renselgnaments Date d'application -
o pour le dosage d'un 14072024
médicament Page : 171

Identifiant
Medicamentadoser: ... .
Posologie © ...
Rythme d'administration : ...

Date et heure de la dernigre prise - .../

FOR-PR-18

- FOR-PR-18
A Version 01
!’?. Fiche de renselgnemeants Date d'application :
= , 31/08/2023
- — pour 'ECBU Page - 1/1

Identifiant - ...
Préleveur @
Date et heure de prélévement - ... ...
Troubles mictionnels :

> Brilures 1

» Dysurie 1

> Pollakiurie [

(I

* Hématurie

oOoOAutre L
Fiévre 1
Douleurs lombaires []
Modification de l'aspectdes urines © ...................
Prise d'antibiotiques : Oui [] MNon []
{Si oui lequel et depuis quand) ...l
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FOR-PR-19

FOR-PR-18
fé Fiche de renseignements pour E‘;'t:.‘;lﬁagﬁlicatinn .
‘____I_»_)-F}_ spermogramme / 04/11/2023
Spermoculture | urétral Page : 1/1
Identifiant @ .,
Date de prélévement © ...
Contexte clinique :
> Stérilité ]
» Goutte matinale [
FoOAUITE i
Heure durecueil @ .. ...
Nombre de jours d'abstinence sexuelle @ ................
Recueil émis en totalité : Oui ] Non [
Prise d'antibiotigues : Oui [] Non []
(Si oui lequel et depuis quand) ...l
FOR-PR-20
‘?_g- Version 00
F Fiche de renseignements pour sérologie Date d'application -
T~ Covid 19 29/07/2021
Page : 1/1
s T ) = T PN
ATC Covid19 MNon [
Oui [ Date:......... Joveeanens S
Documentée : MNon [] Qui [
Vaccing:
Mon [ Date prévue : ......... I . I
Oui [0 1*"dose [ Date:......... Fovaennnn Foieaaainn
2 dose [] Date: ......... I |
Indication :

[0 Post-vaccination (évaluation quantitative du taux d’'AC de type S/ Roche)

[0 Recherche d'atteinte passeée inapergue chez un vacciné (évaluation qualitative d'Ac totaux de

type M / Roche)

[0 Statut sérologique de type S (Vidas IgM+IgG)
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FOR-PR-21

Fiche de renseignements pour les FOR-PR-21
gox g Version 04
marqueurs sériques de dépistage de le |[pa¢e
: P d’application :
Trisomie 21 it
Page 1 sur1

Numérode lademande : ...........oc.ooeremercuemcrccrceeiaenes e

Date de naissance :

Origine géographique : Maghreb :' Caucasien :l Subsaharien D Antllles:] Asiatique :l

Poids: ..........kg Nombre defeetus: ...........ccoccccunee

Type de grossesse : Spontanée |7\ FIV [_\ Insémination artificielle |_ Transfert d’embryons _\ autres |_

Derniére période de menstruations (DDR) : ......... Y - ) —
Date de conception (DDG) =DDR+14jours : ......... ! (R Lo
Age gestationnel : ..... SA +..... jours DPA:...... ROV y - WS TUmon by
— pour la grossesse
gémellaire

1% trimestre : 11 SA < 135A+6 jours (de préférence avant 135A)

24 trimestre : 14SA ~ 17SA+6 jours (de préférence aprés 155A)

NB : De préférence éviter de prélever entre 13 SA - 145A+6 jours car trop proches des limites

Facteurs de correction : -Fumeur: ............. Si arrét > 15§ & considérer comme non-

fumeur

-Diabéte : ..............
ATOIN S Lasananianiaiie Sloui: T21 j T18 D
Date de I'échographie : ......... Y R {2
Données échographiques : -LCC (45-84mm) .............. mm
O ST mm -Ospropredunez: ...
Données biochimiques : 1 er trimestre : PAPPA= ...... miU/L FreeBHCG= .........

2 éme trimestre : BHCG= ..... muUl/ml AFP= .............
A

Interprétation : Sirésultot : <1/1000 =¥ pas de risque
Entre 1/51 et 1/1000 < DPNI recommandé
>1/50 <P caryotype feetol recommandé
Un risque de T21 si : BHCG> 2MoM et PAPPA < 0.5MoM

Prélévement : non lipémique, non ictérique, non hémolysé, centrifugation aprés max 4h et non plasmao.
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FOR-PR-22

FOR-PR-22

Version 03

Date d'application :
22/02/2022

Fiche de renseignements cliniques
Pour le test de diagnostic rapide
du SARS CoV2 (TDR)

Page 1 sur1
Labpratoire o analyses medicales Hariga
1. PATIENT :
Nom Prénom
Date de naissance Sexe
Adresse
Teélephone E-mail
Piece d'identite Numero
2. INDICATION :
Patient symptomatique (<5jours) :
Voyageur : date du voyage : Destination :
Contact étroit d'un cas COVID 19 positif confirmé
Statut vaccinal : 0 OQui O Non Mombre de doses :
3. Autres :
Date de prélévement : Préleveur :
Réglement : Résultat :
< FOR-PR-23
P -
— Version 03

Y 4 Fiche de renseignements cliniques Date dapplication -

Pour le diagnostic du SARS CoV2
-, %ar RT-PCR 2

Laboratoire d'analyses médicales Hariga PﬂgE 1sur1

1. PATIENT :

NOM. e Prénom

Date de NalSSaNCEe. ...t BN e i e

X [ ===

Téléphone. ... E-mail.. ...

Piegced’identité............................cooiiiiil. Numéro

2. INDICATION :

Contact étroit d'un cas COVID 19 positif confirme. .. e
Statut vaccinal :0J Oui 0 Non  Nombre de doses © .........

3. Autres :
Date de prélévement @i, PrleveUr e
Technique @ ..
Réglement..................iiiiiiiiis Résultat promis &... ...
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FOR-PR-24

S— FOR-PR-24
!-Eé Fiche de renseignements "-"EFSigf‘ we
)l?_,. pour examen mycologigue zm?mz?}gﬁ'mm :
"""""""" - Page : 1/1
Identifiant @ ..
Préleveur @ . e
Date et heure de prélévement - .........................
Site de prélévement © ...
Traitement antérieur ou en cours :
Analyses biologique antérieur:
- - FOR-PR-25
— = Fiche de renseignements Version 01
‘);% pour Quantiféron TBC Date ?ﬁﬁlc&hcn :
eranats em— Page - 1/1
“Identifiant 1. i
*Renseignements cliniques:
=  Antécédent our [] NON [ ]
= Immunodéprimé oul |:| NOM D
- Prise d'antibiotiques oul[_] NON [ ]
(Si oui 10 jours fenétre )
= Patient a jeun ouwu I:I NOMN I:
“Indication du bilan :
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Fiche de renseignements cliniques pour

le bilan de thrombophilie

FOR-PR-26

Version 02

Date d'application :

11/09/2023

Page 1 sur1

Nom et PrEnom < .o

Contexte clinigue :

+ Thrombose veineuse profonde (TVP) [ avel

Autres ||

+ Date de I'événement thrombotique © ... ...

Traitement en cours :

Fausses couches |: Mot foetale |:

. AVK: ou | Nonl_
+ Héparines: HBPM_|  HNFL_ Non[]
+ Pilules contraceptives : OUI NON| |
(Grossesse en Cours : Il.‘ZILII| MOM | S oL BT & s
Paramétras Conditions pré analytigues

NFS, TP, TCA, Fibrinogéne

Antithrombine (11 (AT

*Minimum 10 jours d'amét de
I'héparine

Protéine S (PROTS)

Protéine C (PC)

***Résistance 4 la protéine C (RPC) uniguement =l la recherche de
mutation de facteur V de Leiden (LEID) n'a pas été demandéc

*Minimum 1 moiks d'armét des AVK
(SINTROM) et des pilules
contraceptives

*2 moiks aprés l'accouchement en
cas de grossesse

Recherche de mutation de facteur || (MUTG)

Recherche de mutation de facteur V de Leiden (LEID)

Recherche des Ac anti coagulant circulant de type lupique (AAC)

*Minimum 2 jours d'arrét de
I'héparine (pour HEPM il faut un
arrét de 5 jours) e

*sl INR =2 & éviter

Ac anti phospholipides :
*Ac anti § 2 glycoproteine (B2GP1-B2GP1M)

*Ac anti cardiolipineg (ACCARD-ACCARDM)
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FOR-PR-29
&% Fiche de renseignements ‘EEE“EMM :

s I'ECEC 171042024

: pour Page : 1/1
Identifiant @ ... e eaas
Pl EVEU & e e

Date et heure de prélévement : ...
Immunodeéprime :

oui O Non [
Mucoviscidose :

oui OO MNon [

Antécédant pulmonaire :

Prise d'antibiotiques : Oui [] Non []
(Si oui lequel et depuis quand) .............coooiiiiiiiiiiiinans

FOR-5U-03
Fiche d’amélioration Date d'application: :fﬁ%si‘l’gﬂgi
e Page 1M1
[ Réclamation _I_Dppnrtunité d'amélioration [ Rizque [ Autre retour
Date : Détecteur : nom et prénom (optionnel)
1- DECLARATION DE CONSTAT
2- ACTION MISE EN PLACE OU PROPOSEE
N° Action | propostion Resp . ;:‘Ifgafz“ Suivi
1
2
3
4
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