Formulaire Référence : C1-ENR21

Preconisations pour la recherche de | Version 2

grippe A et B LABM BIOSEVRES

Intérét : Détection des antigenes associés a la grippe A et a la grippe B dans
des échantillons nasopharynggés.

Matériel : Un écouvillon avec milieu de transport (bouchon orange) conservé
a 15-25°C (avant utilisation).

PRECONISATIONS POUR LE PRELEVEMENT

1. Introduire I’écouvillon dans une narine jusqu’a atteindre le nasopharynx.

2. Faire pivoter Iécouvillon a plusieurs reprises afin de prélever les cellules
infectées.

3. Placer I’écouvillon nasopharyngé dans le tube contenant la solution et le
faire tourner vigoureusement au moins 3 fois dans le liquide.

4. Presser ’écouvillon contre la paroi du tube et le faire pivoter en le sortant
du tube. Cela permet d’extraire ’échantillon de I’écouvillon.

5. Jeter écouvillon avec les DASRI et bien refermer le tube.

0. Identifier le tube au nom du patient (nom, prénom, sexe et date de
naissance).

7. Insérer ce tube dans une pochette plastique puis fermez-la.

8. Apporter le flacon au laboratoire dans la journée. Apres le
préléevement, le tube doit étre conservé entre 2-8°C.

A noter. Un échantillon présentant du sang (visible) pourra étre refusé par
le laboratoire en raison d’une interférence possible sur les résultats.
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grippe A et B LABM BIOSEVRES
O Site de Bressuire O Site de Thouars O Site de Thouars Porte de Paris
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Merci de joindre OBLIGATOIREMENT l’ordonnance

PRELEVEUR :

Identification du préleveur : ...
Date du prélevement : ................... Heure du préléevement : ...........
Résultats patients : O A poster O A garder au labo O Par Internet
PATIENT : M.QO Mme O Melle O Enfant O
Nom ... Nom de naissance :..................
Prénom (S) r... ..o
Date de naissance :.............ccoeevnnees oe Sexe oM oOF
Adresse COMPIELE t...uiuiii it e

N.B. Pensez a identifier ’écouvillon avec le nom et prénom du patient

RENSEIGNEMENTS :

L’échantillon a-t-il été conservé a 2-8°C apres le prélevement ? [] OUI [ NON
Clinique du patient (ficvre, douleur...) : ...
AULIE & Lo

PATIENT 100% - TIERS PAYANT :

Nom-Prénom de Passure & . ...ooeniieeee e e

Caisse principale : .............. Mutuelle : .......... Date fin de droit: ...........
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