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1. Objet et domaine d’application

Ce document répond aux exigences de la norme NF EN 1SO 15 189, il est destiné a
'ensemble des préleveurs d’échantillons primaires externes au laboratoire afin de leur
indiquer les instructions et recommandations spécifiques relatives au prélévement et a
la manipulation des échantillons.

La qualité du résultat rendu dépend directement de la phase pré analytique
(prélevement, identification, conservation et transport des échantillons) et notamment
de la qualité du prélévement, il est donc important de suivre les consignes décrites
dans ce manuel.

2. Référence réglementaires

1 Référentiel NF EN ISO 15 189.

0 Arrété du 26 novembre 1999 relatif a la bonne exécution des analyses de biologie
médicale (GBEA).

0 Guidance for countries on the preparation and implementation of TB laboratory
standard operating procedures (SOPs). The Tuberculosis Coalition for Technical
Assistance (TB|CTA). http://www.tbcta.org

0 Référentiel en microbiologie médicale (Rémic, 6 édition, 2018)

0 Laboratory Quality Management System Training Toolkit. 2009. World Health
Organization (WHO).
http://www.who.int/ihr/training/laboratory quality/en/index.html

0 Guide pratique sur I'application du Reéglement relatif au Transport des matiéres
infectieuses 2015-2016 http://www.who.int/ihr/publications/who_hse ihr 2015.2/fr/

3. Le laboratoire de Microbiologie Médicale Spécialisee (LMMS) de
I'Institut Pasteur Guadeloupe

Le LMMS de l'Institut Pasteur de la Guadeloupe est ouvert du lundi au vendredi de 8h
a17h.

Contacts :
Secrétariat : 05 90 89 69 43 accueillbm@pasteur-quadeloupe.fr

Biologiste :
Serge Vedy : 0590 89 76 57 svedy@pasteur-quadeloupe.fr

Responsables Qualité :
Clarisse Henry chenry@pasteur-guadeloupe.fr
Mariette Le Roy mleroy@pasteur-quadeloupe.fr
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Pour toutes demandes de renseignements, vous pouvez adresser un mail a
I'adresse : accueillbm@pasteur-guadeloupe.fr
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4. Liste des examens du laboratoire (0 : Annexe 1)

RECHERCHE DES MYCOBACTERIES ([ : Annexe 3)

0 Examen Direct
Mise en évidence de BAAR (Bacille Acido Alcoolo Résistant) dans les produits
pathologiques (hors hémoculture).

0 Mise en culture
Mise en culture des produits pathologiques (hors hémoculture) sur milieu de
culture liquide (Technologie BACTEC™ MGIT™ 960) et solides (Lowenstein
Jensen)

0 Hémoculture
Mise en culture sur milieu liquide de sang ou de moelle pour la recherche de
mycobactéries (technologie BACTEC Hémoculture).

0 Hémoculture positive
Mise en évidence de BAAR (Bacille Acido Alcoolo Résistant) dans les
hémocultures positives (frottis de confirmation).

0 ldentification de 'espéce mycobactérienne
Par souci de rapidité de rendu des résultats, la méthodologie privilégiée est la
méthode moléculaire pour lidentification des espéces mycobactériennes a
partir d’'une culture positive (Technologie HAIN GenoType® Mycobacterium
CMI/AS ou GenoType® MTBC).

1 Antibiogramme (Mycobactéries du MTBC)
Antibiogramme sur milieu liquide avec un forfait de 4 antibiotiques
systématiquement testés (Isoniazide, Rifampicine, Streptomycine, Ethambutol)
et la recherche de la résistance au Pyrazinamide effectuée sur demande.

0 Antibiogramme (Mycobactéries atypiques)
Antibiogramme en plaque sur milieu liquide.

0 Détection des mutations de résistance
Recherche de mutations de résistance a l'isoniazide et a la rifampicine par
technologie HAIN Genotype MTBDRplus réalisée systématiquement sur les
premiers prélévements pulmonaires positifs ou sur les premiéres cultures
positives. En cas de suspicion de résistance aux antibiotiques de 2" ligne, une
recherche de mutations peut étre réalisée sur demande du clinicien (Genotype
MTBDRsl).

0 Recherche de bacilles de Hansen
Mise en évidence de BAAR sur frottis fixés

0 Recherche de Mycobacterium ulcerans par méthode moléculaire
Détection par PCR en temps réel sur biopsie
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DEPISTAGE DES IST (Architect ® Abbott)

0 VIH: Détection combinée des anticorps anti-VIH 1 et 2 et de I'antigéne p24 (en
cas de test de dépistage positif, le test de confirmation par Western Blot est
transmis au laboratoire Cerba)

0 Hépatite B
o Recherche de I'antigéne HBs (confirmation par neutralisation en cas de
dépistage positif transmise au laboratoire Cerba)
o Recherche des anticorps anti-HBc totaux
o Dosage des anticorps anti-HBs

0 Hépatite C : Recherche des anticorps anti-VHC
0 Hépatite A : Recherche des anticorps anti-VHA (IgG)

0 Syphilis : Sérologie de dépistage TPPA Architect ® Abbott. Réalisation du RPR
et titrage si positif encas de dépistage positif (RPR Newmarket Laboratories®)

DIAGNOSTIC BIOLOGIQUE DE LA LEPTOSPIROSE
0 Diagnostic moléculaire direct : déiection de la présence d’ADN de leptospires

par PCR temps réel a partir de plasma EDTA (de J1 a J10 aprés le début des
signes). Le prélévement doit étre réalisé avant toute antibiothérapie

0 Diagnostic sérologique indirect : détection des IgM par technique ELISA Abbott
(apres le 5me jour suivant I'apparition des signes). Tout dépistage positif sera
confirmé par une technique MAT au CNR des leptospires a I'Institut Pasteur.

DIAGNOSTIC BIOLOGIQUE DES ARBOVIROSES

0 Diagnostic _moléculaire direct: détection de la présence d’ARN des virus
Chikungunya, Zika et Dengue par RT-PCR temps réel a partir de sérum (de J1
a J5 apres le début des signes) et d’urines pour le virus Zika (de J1 a J10 aprés
le début des signes)

DIAGNOSTIC BIOLOGIQUE DE L’ANGIOSTRONGYLOSE

0 Diagnostic _moléculaire  direct: détection de la présence dADN
d’Angiostrongylus cantonensis par PCR a partir du LCR

DIAGNGSTIC BIOLOGIQUE DE LA COVID-19

0 Diagnostic moléculaire direct : détection de la présence de 'ARN de SARS-
CoV2 par RT-PCR temps réel (kit TagPath Thermofisher®) a partir de
prélevements naso-pharyngés, prélévements salivaires et respiratoires

0 Criblage des variants du SARS-CoV2 : Recherche des variants par RT-PCR en
temps réel a partir de prélévements naso-pharyngés, prélevements salivaires et
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respiratoires (Kit ID Solution®) (réalisé systématiquement sur tout prélévement
positif en RT-PCR de détection)

DOSAGE DE LA CHLORDECONE DANS LE SERUM
Le dosage du chlordécone dans le sérum est effectué par chromatographie en

phase liquide couplée a de la spectrométrie de masse aprés exiraction par
méthode QUEChERS
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5. Exigences du laboratoire (I : Annexe 1)

5.1. Exigences concernant les documents

Les échantillons primaires doivent impérativement étre accompagneés :
0 D’une prescription médicale QU _d'un bon de demande d’examen

] NOTE : Quels que soient les documents accompagnant le préléevement, ceux-ci
ne doivent pas étre placés directement en contact avec le prélévement afin de ne
pas étre souillés en cas de fuite ou de détérioration.

5.1.1. La prescription médicale ou le bon de demande d’examen

Médecins libéraux : prescription médicale
Hépitaux, laboratoires extérieurs et autres structures de soins: bon de demande
d’examens

La prescription médicale ou le bon de demande d’examen doivent comporter les
éléments suivants :
Renseignements administratifs concernant le patient :

- Nom patronymique ou nom de jeune fille

- Nom marital

- Prénom(s)

- Date de naissance

- Sexe

Renseignements concernant le prélevement :
- Site du prélévement
- Date du prélévement et heure du prélévement
- Examens a effectuer
- Caractére urgent du résultat

Renseignements concernant le prescripteur:
- Nom du prescripteur
- Adresse du prescripteur / du service / du laboratoire / de I'établissement de
soin

[ En application des dispositions Iégislatives et réglementaires francgaises, le biologiste
peut adapter la prescription en s’appuyant sur les recommandations de bonnes
pratiques en vigueur, lorsqu’il I'estime approprié et dans le respect de la nomenclature
des actes de biologie médicale, aprés échange avec le prescripteur sauf en cas
d’'urgence ou d’indisponibilité de ce dernier ou en application de dispositions pré-
établies et diffusées (contrats clinico-biologiques, ...).

[ Priére de signaler tout probléme rencontré lors du prélévement.
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5.1.2. Documents de prise en charge

Les laboratoires souhaitant que nous appliquions le 1/3 payant doivent impérativement
nous transmettre l'attestation de sécurité sociale du patient a jour ainsi que la
photocopie de la carte de mutuelle a jour.

5.1.2. Renseignements cliniques

Il est souhaitable de nous fournir toutes les informations cliniques pertinentes qui
pourront nous aider dans la réalisation des examens et l'interprétation des résultats.
Des fiches de renseignement pour la recherche de mycobactéries, de leptospires,
d’arboviroses ou d’Angiostrongylus sont a votre disposition en annexe et sur le site
internet de I'lPG. (0 : Annexes 4,5 et 6)

Elles doivent mentionner un certain nombre d’informations nécessaires a la bonne
réalisation des examens :

0 renseignements cliniques et épidémiologiques

0 antécédents personnels

0 traitement

0 résultats d’examens antérieurs

0 NOTE : Pour les demandes de PCR arbovirus la date de début des signes doit
étre impérativement précisée.

5.2. Exigences concernant les echantillons primaires
5.2.1. Le prélevement (0 : Annexe 2)

Les modalités de prélévement doivent répondre aux exigences réglementaires de la
norme NF EN ISO 15189 et sont décrites dans I'annexe 2

] Les besoins spécifiques en fonction des examens sont mentionnés dans
I’annexe 1.

Pour tout prélévement ne figurant pas dans le référentiel des examens le
prescripteur ou le laboratoire transmetteur est invité a se rapprocher du
biologiste de I'IPG.

5.2.2. I'’identification des échantillons :

L’étiquetage des flacons contenant les échantillons doit se faire par le préleveur,
immediatement aprés le prélévement, sur le lieu du prélevement, en contrblant
lidentité du patient et en la lui faisant décliner chaque fois que cela est possible.
L’étiquetage doit étre congu pour éviter toute erreur sur 'identité de la personne.

L’etiquette doit comporter de fagon lisible et bien orthographiée (ou sur support pré
imprimé) :

0 Nom patronymique (ou Nom de Jeune Fille)

0 Nom marital

0 Prénom(s)

0 Date de naissance
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0 Site de prélevement (pour les prélévements autres que le sang)
0 Le numéro de I'échantillon si il s’agit de prélévements itératifs

0 Le méme étiquetage doit étre mis en place au moment du prélévement sur le
flacon et la demande d’examen.

5.2.3. La conservation et le transport des échantillons :

Avant leur transport, les échantillons primaires doivent étre placés et conservés entre
+2°C et +8°C le plus rapidement possible aprés leur prélévement.

Pour la recherche de mycobactéries tout retard dans la mise a +2/+8°C des
échantillons primaires se traduira par une augmentation des contaminants dans le
prélévement pouvant conduire a I'impossibilité d’analyser I'’échantillon.

Les prélevements de sang total sur EDTA pour la recherche de leptospires doivent étre
centrifugés et décantés puis conservés a +2/+8°C (-20°C au-dela de 24 H)

Les préléevements de sérum pour la recherche d’arbovirus doivent étre centrifugés et
décantés (excepté si il s’agit de tube avec gel) puis conservés a +4°C (-20°C au-dela
de 24 H)

Les prelévements de LCR pour la recherche d’Angiostrongylus doivent étre conserves
a +2/+8°C (-80 (voire -20°C) au-dela de 24H).

] A PROSCRIRE pour la recherche de mycobactéries :
- Congélation des échantillons primaires
- Conservation a +2/+8°C au-dela de 3 jours des échantillons primaires

Le transport des échantillons s’effectue selon la réglementation en vigueur en assurant
lintégrité du celui-ci et la sécurité du transporteur. Quelle que soit la nature du
prélevement, il est indispensable que celui-ci nous parvienne dans un triple emballage.
Il consiste en:

- un emballage primaire pouvant étre en verre, plastique ou métal et

comportant un systeme de fermeture hermétique

- un emballage secondaire étanche protégeant 'emballage primaire.
Une matiére absorbante (papier absorbant, gaze, ...) doit étre placée dans I'emballage
secondaire et en quantité suffisante pour absorber la totalité du prélévement primaire
en cas de fuite.

[ Des sachets et du papier absorbant sont disponibles sur demande a P’Institut
Pasteur de la Guadeloupe

- un emballage tertiaire correspondant a un contenant isotherme et
réutilisable pour le transport. Doivent figurer a I'extérieur de ce contenant les
nom et adresse du laboratoire destinataire, ainsi que le logo « matiére
biologique de catégorie B » et le logo UN 3373.
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5.2.4. Dépo6t des prélévements

Les échantillons sont déposés a la salle de réception des prélévements de I'Institut
Pasteur dans le réfrigérateur a +4°C.

Une fiche de tracabilit¢ de dépdt des échantillons (I: Annexe 7) est mise a la
disposition du transporteur. Il y sera consigné :
0 lidentification de I'expéditeur
la date et I'heure de dépbt
I'identification du transporteur
le nombre de sachets déposés
tout probléme relatif au transport de I'échantillon

e B s Y s [ s

6. Facturation et rendu des résultats

6.1. Délais et modalités d’ajout d’'un examen

Un examen complémentaire peut étre ajouté si les conditions suivantes sont réunies :
- prélevement < 1 semaine pour les examens concernant la recherche de
mycobactéries
- quantité suffisante d’échantillon primaire
- examen compatible avec le prélévement primaire disponible

Par ailleurs, en cas de culture de mycobactéries positive, certains examens peuvent
étre ajoutés sur demande du prescripteur. Merci de contacter directement le biologiste
du LMMS.

Dans tous les cas, une nouvelle demande d’examen devra étre adressée a I'Institut
Pasteur.

6.2. Rendu des résultats (I : Annexe 1)

Les délais de rendu des résultats figurent dans ’Annexe 1 de ce manuel. En cas de
retard par rapport au délai attendu le laboratoire transmetteur ou le prescripteur est
informé du délai suppléementaire.

6.2.1. Médecins libéraux / patients

» Les résultats sont mis a disposition des patients sur le serveur Laboconnect du
laboratoire a condition que le patient ait fourni son adresse de messagerie lors de
la création de son dossier. Un code d’accés est envoyé au patient par mail pour
accéder a son compte résultat. Le patient peut également retirer ses résultats a
'accueil du LMMS.

» Pour les médecins libéraux, les résultats sont également accessibles sur le serveur
Laboconnect. Un code d’'activation est envoyé au médecin par le biologiste.

* Les résultats pathologiques ou urgents sont transmis par téléphone au prescripteur.
La transmission du résultat par téléphone est tracée dans le dossier patient.
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6.2.2. LBM privés ou LBM hospitaliers

* Les résultats (partiels et complets) sont mis a disposition sur le serveur
Laboconnect. Un code d’activation est envoyé a chaque transmetteur par le
biologiste. Le transmetteur crée ensuite son compte avec un identifiant et un mot
de passe qui lui sont propres.

» Selon le souhait du transmetteur, les résultats peuvent étre édités et transmis par
coursier.

0 Une fiche de transmission des résultats est remise au coursier et signée par le
coursier et la personne réceptionnant les enveloppes (Annexe 8).

» Les résultats pathologiques ou urgents sont transmis par t€léphone au prescripteur.
La transmission du résultat par téléphone est tracée dans le dossier patient.

« 6.3. Facturation

6.3.1. Médecins libéraux / patients/LBM

En présence des piéces justificatives, le 1/3 payant sera appliqué. En cas d’absence
des piéces justificatives, une feuille de soin ou une note d’honoraire sera adressée au
patient (via le laboratoire transmetteur le cas échéant).

Concernant les examens hors nomenclature, une facture mensuelle est adressée au
laboratoire transmetteur.

6.3.2. LBM hospitaliers

Une facture mensuelle sera éditée et transmise par le coursier aux services
hospitaliers concernés.

7. Gestion des non coriformités (U : Annexe 9)

Les échantillons primaires sont prélevés a I'extérieur et transmis par un coursier a
I'Institut Pasteur de la Guadeloupe.

Lors de la reception des échantillons primaires par les techniciens certaines non-
conformités peuvent étre décelées pouvant conduire :
- au refus de réaliser 'examen demandé,
- a une mise en attente avant réception des éléments manquants de la part
du prescripteur
- aune notification sur le compte-rendu d’examen

Si le prélevement est refusé, le prescripteur en est averti et est invité a faire parvenir
un nouveau prélevement et/ou une demande d’examen dans les meilleurs délais.

En fonction du nombre de NC observées, un récapitulatif sera adressé régulierement
aux prescripteurs ou laboratoires transmetteurs.
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8. Prestation de conseils

Les biologistes du laboratoire sont a disposition des prescripteurs et des biologistes
des laboratoires correspondants pour les guider dans le choix des examens et
I'utilisation des prestations offertes par le laboratoire.

Les biologistes s’engagent également a transmettre tout renseignement, information ou

documentation nécessaire au prescripteur, ou toute information précise concernant le
délai de rendu des résultats.
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PRIMAIRES I
OANNEXE 1 : Référentiel des examens
—_ w w
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RECHERCHE DE MYCOBACTERIES
RECHERCHE BK .
PRELEVEMENTS | TUBE STERILE (type 2-25° si <2h, 2- )
EXAMEN DIRECT BKD | 100 PULMONAIRES | Falcons préconisé) NI 8°C si >2h/3J 1-2J L
(ref 0240)
RECHERCHE BK .
EXAMEN DIRECT BKD | 100 URINES TUBE STERILE (type | 44y [ 10 [ 2-25°si<2h, 2- 124 TLJ
Falcons préconisé) ML 8°C si >2h/3J
(ref 0240)
RECHERCHE BK .l
EXAMEN DIRECT BKD | 100 LCR TUBE STERILE (type | 4y 2-25° si <2h, 2- 124 TLJ
Falcons préconisé) 8°C si >2h/3J
(ref 0240)
RECHERCHE BK .l
EXAMEN DIRECT BKD | 100 BIOPSIE TUBE STERILE (type NA | Na | 2257si<2h 2- 124 TLJ
Falcons préconisé) 8°C si >2h/3J
(ref 0240)
RECHERCHE BK .
LIQUIDES DE TUBE STERILE (type 2-25° si <2h, 2-
EXAMENDIRECT | BKD | 100 PONCTION Falcons préconisé) ML 8°C si >2h/3J 12 ey
(ref 0240)
2-25° si <2h, 2-
o~ . 7-10J (culture+)
CULTURE EN PRELEVEMENTS | TUBE STERILE (type 8°C si >2h/3J
MILIEU LIQUIDE BKC | 150 RILE (t 3ML LY
PULMONAIRES Falcons préconisé) _OE° ai _
(ref 1241) 2257 si <2h, 2 1 mois (culture -)
8°C si >2h/3J
2-25° sj <2h, 2-
CULTURE EN o a0 | 7-100 (culture+)
MILIEU LIQUIDE BKC | 150 URINES lUIBE STERILE (type | o5 &‘E TLJ
(ref 1241) aloons préconise) 225°si <2h, 2 | 4 i cuiture -
8°C si >2h/3J
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c 2:25°si<2h, 2- | 4 49, (culture+)
ULTURE EN 8°C si >2h/3J -
MILIEU LIQUIDE BKC | 150 LCR TUBE STERILE (type | 4\ TLY
f 1241 Falcons préconisé) 2.25° gj <2h 2-
(re ) 8°G ol >oh/ay | 1 mois (culture -)
2-25° si <2h, 2-
o : 7-10J (culture+)
CULTURE EN 8°C si >2h/3.
MILIEU LIQUIDE BKC | 150 BIOPSIE TUBE STERILE (type NA | NA TLJ
f 1241 Falcons préconisé) 5.25° 5 <2h 2-
(re ) 8°G o >on/a | 1 mois (culture -)
2.25° si <2, 2-
CULTURE EN 8°C si >2h/3J 7-10J (culture+)
MILIEU LIQUIDE BKC | 150 LIQUIDES DE TUBE STERILE (type | 44y TLJ
f 1241 PONCTION Falcons préconisé) 2.95° si <2h. 2-
(re ) 8°G o >oh/ay | 1 mois (culture -)
CULTURE EN _
PRELEVEMENTS | TUBE STERILE (type 2-25° si <2h, 2- .
MILIEU SOLIDE BKC | 40 PULMONAIRES | Falcons préconisé) 2 N- 8°C si >2h/3J 4-6 semaines | TLJ
(ref 0241)
CULTURE EN .
MILIEU SOLIDE BKC | 40 URINES TUBE STERILE (type | o5y | 10 | 2:25°si<2h,2- | ) o ornaines | TLY
Falcons préconisé) ML 8°C si >2h/3J
(ref 0241)
CULTURE EN L
MILIEU SOLIDE BKC | 40 LCR TUBE STERILE (type | 4y 2:257si<2h, 2= | 4 g comaines | TLJ
Falcons préconisé) 8°C si >2h/3J
(ref 0241)
CULTURE EN .
MILIEU SOLIDE BKC | 40 BIOPSIE TUBE STERILE (type NA | NA | &287si<eh 22 1, 5 cemaines | TLU
Falcons préconisé) 8°C si >2h/3J
(ref 0241)
CULTURE EN .
MILIEU SOLIDE BKC | 40 LIQUIDES DE TUBE STERILE (type | 46\ 2:257si<2h, 2- | 4 g comaines | TL
PONCTION Falcons préconisé) 8°C si >2h/3J
(ref 0241)
CULTURE EN 36-38°C ou 7-10J (culture+)
SANGMOELLE | TUBE HEPARINE DE ,
MILIEU LIQUIDE BKF | 150 SaSEUSE iy 2ML | 2ML | température | 4 i e - | TLY
(ref 1242) ambiante/ 3J )
o - waZobtWHz  zodSw._ I w>skE aozsk s>EwoobuwwarP2wrFrolZowwo P9 vwuwosEx
Sgw SBo Lo <Eafss=zx ruFz 02228z [ozEHezc|PElnrnayul oS uloRAK3SZ3w
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PASTEUR ,, ., .. T
THMARES IR
RECHERCHE DE MYCOBACTERIES
IDENTIFICATION
RAPIDE DU
COMPLEXE 36-38°C ou
SOUCHE EN TUBE MGIT OU . . R
TUBERCULOSIS BKID HN 20 CULTURE PURE MILIEU SOLIDE NA NA tempgrature 1 j apres culture + TLJ
PAR ambiante
IMMUNOCHROMAT
OGRAPHIE
IDENTIFICATION 36-38°C ou
BKGEN SOUCHE EN TUBE MGIT OU ! . R
PAR GENOTYPAGE o 250 CULTURE PURE MILIEU SOLIDE NA NA tempe_rature 4 j apres culture + TLJ
(ref 4101) ambiante
RECHERCHE DE
RESISTANCES A SOUCHE EN 36-38°C ou
L'ISONIAZIDE ET A BKI\‘]AUT HN 100 CULTURE PURE ;\FAL['SEUMSCI){H%E NA NA température 2J TLJ
LA RIFAMPICINE uniquement ambiante
PAR PCR
ANTIBIOGRAMME 36-38°C ou .
BK EN MILIEU ATBKL | 60x5 ESBTCL'J"FEEEQURE TUBE MGIT NA | NA | température 7'23|ttf‘ep:es LY
LIQUIDE (ref 0274) ambiante
ANTIBIOGRAMME 36-38°C ou
MYCOBACTERIES ATBKM SOUCHE EN ! 4 - 6 semaines
ATYPIQUES (ref AT | 80%5 CULTURE PURE | MILIEU SOLIDE NA [ NA | température | o oo cuiture + | T
ambiante

0274)

Demande

r devis au

CNR 36-38°C ou Uniquemen
ANTIBIOGRAMME ATBKV (mail) CNR SOUCHE EN TUBE MGIT OU NA NA température t sur
COMPLEMENTAIRE + MYCO | CULTURE PURE MILIEU SOLIDE pe prescription
ambiante o
20 euros explicite
de frais
d’envoi
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PASTEUR P T
PRIMAIRES A

RECHERCHE BK PRELEVEMENTS
PAR PCR PCRBK | 250 BRONCHO- l;EEnETEéi%rﬁs(gpe 3ML 1-2J TLJ
(ref 4102) PULMONAIRES P

CATA
RECHERCHE BK LIQUIDES DE CATAL | LOG
PAR PCR PCRBI | 250 CERBA | PONCTION, LCR, l;?fn?'féiﬁs(gpe OGUE | UE | 2-25°si<2h, 2- 7J
(ref 4102) BIOPSIE P CERBA | CER | “8°C s >2h/3

BA

CATA
RECHERCHE BK CATAL | LOG
PAR PCR PCEBK 250 CERBA |URINES l;?fn?f;%rﬁs(gpe OGUE | UE 7
(ref 4102) P CERBA | CER

BA

RECHERCHE
BACILLE DE température
PANSEN et o2d0): | BH1 30 FROTTIS FIXES NA | NA ompératu 7J LY
Oreille droite
RECHERCHE
BACILLE DE température
DANSEN (rof 0240): | BH2 30 FROTTIS FIXES NA | NA >mperat 7 TLJ
Oreille gauche
RECHERCHE
BACILLE DE température
PANSEN tref 0240): | B3 30 FROTTIS FIXES NA | NA ompératu 7J LY
Lésion 1
RECHERCHE
BACILLE DE température
DANSEN (rof 0240): | B 30 FROTTIS FIXES NA | NA omperat 7 TLJ
Lésion 2
RECHERCHE
BACILLE DE température
DANSEN efozd0): | BHS | 30 FROTTIS FIXES NA | NA ompérat 7J TLY
Mouchage
RECHERCHE
BACILLE DE température
DANSEN (rof 0240): | BHO 30 FROTTIS FIXES NA | NA omperat 7 TLJ
Lésion 3
RECHERCHE
BACILLE DE température
PANSEN (rof 0240): | BH 30 FROTTIS FIXES NA | NA ompérat 7J LY
Biopsie
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@lNSTlTUT Laboratoire de Microbiologie
PASTEUR

PRIMATRES (T
RECHERCHE
BACILLE DE température
HANSEN (ref 0240): | BH FROTTIS FIXES ambiante & JLJ
BH1+BH2+BH5 NA | NA
RECHERCHE PCRUL 2-8°C ou
M.ULCERANS PAR | PR 250 BIOPSIE température 14 T
PCR (ref 4102) NA NA ambiante
—_ w
z (2] E w -
sle| £ 3 = o AT 21 z | ¥
w (2, E 8 Z w E u|_J H |_||_J IEIJ, K x i ] ﬁ "'DJ o %
| < w & < = Z = =0 O« O x = P
o =) o =] r w Z Ex | E<x Es>a wd 0 < E
w o =2 o = > o Z T z <=xg9 an xou w
1] [ Z w = < < w Wy Z w = s
= w [ = S ] = 52 | o4 W e < (207 o<
3 a ] & ] & o9 o= o2y < S =
9 f i = u ] ® s =>535F a0 4 ]
© © z > & o z wao wa ©
o w (8] E
DEPISTAGE DES IST
HEPATITE B: AC . Non
TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2- .
ANTIHBC TOTAUX | hbctt | NA SERUM el S S 25ML [ 1ML | 223 S <2h, 2 7J LUNDI | prescrit
(ref 0351) seul
HEPATITE B: AC .
TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
ﬁ\;\miHBs (ref | HBSAC | 50 SERUM spor SECE SEL 25ML [ 1ML | 223 S <2h, 2 7J LUNDI
HEPATITE B: AG .
TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
HBS HBSAG | 50 SERUM s SEC e S 25ML [ 1ML | 223 S <2h, 2 7J LUNDI
(ref 4715)
HEPATITE B- AG
HBS
CONFIRMATION HBSAG TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
con 5 50 CERBA SERUM s SEC Y SEL 25ML [ 1ML | 223 S <2h, 2 7J LUNDI
NEUTRALISATION
(ref 4715)
HEPATITE B: BILAN .
TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
&CZ(;?Z)OSM 4114 | HvB | 150 SERUM e SEC Y SEL 25ML [ 1ML | 223 S <2h, 2 7J LUNDI
HEPATITE C.
SEROLOGIE DE TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
DEPISTAGE (ref HVC [ 48 SERUM SERUM DECANTE 25ML ML “goc gi>on/7y & LUNDI
3784)
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PASTEUR T PR IR T
«sGuadeloupe Mé@dicale Spécialisée

HEPATITE A:
SEROLOGIE DE TUBE SEC + GEL/ 2-25° s <2h, 2-
DEPISTAGE (IGG) HVA | 49 SERUM SERUM DECANTE 25ML L AML L Teor i son/7y [ LYINDI
(ref: 1736)
SYPHILIS:
SEROLOGIE DE TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
DEPISTAGE (ref SYP | 20 SERUM SERUM DECANTE 25ML I IML L “aoc i son/74 3 LUNDI
1256)
Non
prescrit
SYPHILIS: .\ seul/
CONFIRMATION pr 20 SERUM ;EEES%‘EEE&’E 25ML | 1ML 2;(5: ssil:zzht}%i_ 7J LUNDI | Insertion
PAR RPR (ref 1257) automatiqu
e si SYP
pos
ViH. DEPISTAGE
COMBINE DES .
ANTICORPS ET SVIH | 45 SERUM gggﬁa%ﬁzgf&é 25ML | 1ML Zéfg S‘°i":22h’}'7§' 7 LUNDI
ANTIGENE P24 (ref
0388)
CONFIRMATION WBHIV | o CERBA SERUM TUBE SEC + GEL/ %AGT&EL LSEG 2-25° si <2h, 2- -
PAR WESTERN M SERUM DECANTE e | ohs | &Csiz2n7y
BLOT (ref 0389) =
VIH: sérologie sans TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
ordonnance SVIHT | 45 SERUM DECANTE 28ML ML “goc i >on/7y 7J LUNDI
w 5
=z ) = o
sle| 2|3 : i S| Duz, 82 | 3| ¢
" S = 8 z i z wil |wld | Exfx i 4 <
-1 < w o g = 2 E - = o D4« 9 [+l < -
- a - 14 w Z = P = Es>0 w2 w =
2 ) 3] = = =~ zg | =< <=y d o 2 i
om TR w = w 9 < < w W2 w s
5 w [ = i | = 23 | 22 wilgg Dy w s
8 o w = & =) o3 [0S erzg = o 2
o x < o b4 = = a9 d w 7] o
© x X o = woeo wa ©
]
DIAGNOSTIC DE LA LEPTOSPIROSE
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Dans les 5 Maladie 3
premiers jours (max o s d a Ia o d
DIAGNOSTIC PCRLP 10) : PLASMA 2-8°C si <24H/ cc i"“m
DIRECT PAR PCR 100 HEPARINE 2ML [ 1ML 3J Ma et V S
T . obligatoire
(ref 5762) Entre 5-15 jours o depuis
aprés début des -18-22°C si > aoutp2023
signes : URINES 24H
SEROLOGIE .
’ TUBE SEC + GEL/ 2-25° si <2h, 2-
DEPISTAGE DES SLEPM 40 SERUM SERUM DECANTE 2ML [ TML | “eon o7 5J Ma
IGM (ref 4718)
SEROLOGIE, SMAT 20 euros CNR | CNR
CONFIRMATION SMAT+ [ 1N (frais CNR | seRUM TUBE SEC + GEL/ LEPTO | LEPT | 2-25°si <2h, 2-
PAR MICRO- (envoi denvoi | LEPTO SERUM DECANTE SPIRE | OSPI | 8°Csi>2h/7J
AGGLUTINATION multiple) au CNR) S RES
DIAGNOSTIC DES ARBOVIROSES
DIRECT PAR RT e s
) PCRCH TUBE SEC + GEL/ 200
PCR DU | 180 SERUM DECANTE TMLE S | 122G si> 5J Ma et V
CHIKUNGUNYA (ref SI HEMORRAGIE : 24H
5259) Contacter CNR
DIAGNOSTIC des fiévres 2-8°C si <24H /
DIRECT PAR RT- PCRDE 180 hémorragiques | TUBE SEC + GEL/ 1ML 200 18-22°C i > 5 Ma et V
PCR DE LA N avant tout envoi | SERUM DECANTE L oaH
DENGUE (ref 5260)
DIAGNOSTIC Sinon : 2.8°C si <24H /
DIRECT PAR RT- PCRZI 180 SERUM ou URINE | TUBE SEC + GEL/ 1ML | 200 18-22°C si > 5 Ma et V
PCR DU ZIKA SUR K (Zika seulement) | SERUM DECANTE uL Py
SERUM (ref 5263) dans les 7 premiers
DIAGNOSTIC jours des om
DIRECT PARRT- | PCRZI | o symptomes | TUBE SEC + GEL/ sl | 200 | ZEC S 5y Ma ot V
PCR DU ZIKA SUR u + SERUM DECANTE L oaH
URINES (ref 5264) Fiche de
DIAGNOSTIC renseignement
DIRECT COMBINE Cligique (cf)ci-
PAR RT-PCR DU essous 2-8°C si <24H /
CHIKUNGUNYA, PORAR T 320 sppoSEC t O ML | 2% | as22csi> 54 Ma etV
DENGUE ET ZIKA H 24H
SUR SERUM (ref
5265)
DIAGNOSTIC DE L'ANGIOSTRONGYLOSE
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PASTEUR T PR IR T
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2-8°C si <24H /
DIAGNOSTIC PCRAN 200 | <24
el L, A HN 30 LCR FLACON STERILE so0pL | 2 -18-2224 IS si> 3J
—_ w
= n [ w - - )
o | m z = L i Bl wB8e 2
= w =
H 1z | 8 | 3 L E i ey Exis 2o
3 3 G g o w z EI |EQ £=S2>5 w2
L o = o [ > o P4 T b4 g e awn
m L b4 w = <5 <uw w2 w
0 w ] z i o E 2 24 whlong O
Q o w = w a 89 (o< ox= <
9 S x x z @ = =20k o w
S| 8| 2| 3 : £ E88 g
o w o s
DIAGNOSTIC DE LA COVID-19
PRELEVEMENT
FLACON STERILE +
B:QSQ??;'RC pcr | PORC | 160 NASOPHARYNGE | miLiEU DE cULTURE L | 500 | 2:25°si<an, 2- "y U
ot 5271) ov e do OU SERUM uL | e°csi>2nal
. PHYSIOLOGIQUE
renseignement
SALIVE (si
DIAGNOSTIC LY L
DIRECTPARPCR | PCRC | 460 prélevement naso- | o AcON STERILE 1ML | 500 | 2:25°si<2h, 2- 14 TLJ
oS pharyngé pL 8°C si >2h/3J
(ref 5271) . :
impossible)
Réalisé
systématiq
CRIBLAGE DES PRELEVEMENT | FLACONSTERILE 500 | 2.25° i <on 2. uement sur
VARIANTS PARPCR | CRIB | 160 NASOPHARYNGE ML 25° i <2h, 3J Ma et V les
(ref5271) SALIVE OU SERUM L | 8°Csi>2h/3J prélévemen
PHYSIOLOGIQUE u
ts positifs
en PCR
DOSAGE DE LA CHLORDECONE DANS LE SANG
2-8°C stabilité 7 )
CHLORDECONEMIE | CHLOR 65 SERUM TUBE SEC + GEL/ 5ML jours 7 TLJ Sr::f o
SERUM DECANTE -18-22°C g
22°C ARS
stabilité 3 mois
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OANNEXE 2 Modalités de préléevement : prélevements sanguins

Prescription médicale écrite, datée et signée+/-bon d'examen
complété

Désinfection hygiénique des mains

Préparation du matériel, choix et étiquetage destubes
Veérification de l'identité du patient

Mettre des gants
(au libre choix du préleveur)

l

Poserle garrotet rechercher |a veine a prélever

Y

Ponctionnerla veine
Desserrerle garrotdés quele sang arrive dans le 1¢"tube
Prélevertous les tubes

l

Lestubes avec additif doiventétre homogeénéisés par
retournements successifs lents (au moins 3)

Respecterle délai et les conditions detransport

0 Facteur influengant le résultat: une hémolyse peut étre responsable d’un résultat
faussement positif pour '’ensemble des analyses de sérologie (en particulier les anticorps
anti-HBc)
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IANNEXE 2 Modalités de préléevement : prélevements pulmonaires

Prélévements Modalités

Les crachats seront prélevés dans un flacon stérile :

- le matin, 2 ou 3 jours de suite

- chez un sujet a jeun qui se sera préalablement rincé la bouche a I'eau,

- a la suite d'un effort de toux, qui ramene les sécrétions bronchiques accumulées pendant
la nuit

Un volume de 3 ml représente une quantité convenable, le minimum exigible est de 2 ml
Le prélevement est rapidement acheminé vers le laboratoire, sinon il sera conservé au
réfrigérateur.

Ne pas mélanger les crachats prélevés a des temps différents

0 Facteur influengant le résultat : les crachats salivaires sont a proscrire (risque de
faux négatif)

Si possible s’assurer d’abord de la négativité des expectorations a I'examen
microscopique.

Les produits d'aspiration sont dilués dans I'eau distillée stérile et recueillis dans un flacon

Expectorations

Aspiration bronchique

stérile.
Expectorations post Chez un patient ayant bénéficié d’une fibroscopie bronchique, les expectorations
fibroscopie spontanées présentes apres I'examen sont trés contributives au diagnostic. Penser a les

faire analyser.

Préférer I'Aspiration bronchique plus sensible (car non diluée)

Instiller aprés blocage du bronchofibroscope dans une bronche segmentaire ou sous-
segmentaire des échantillons de 50 mi de sérum physiologique (a 37°C) 4 a 6 fois et on
rameéne entre 20 et 60 % de la quantité injectée. Envoyer rapidement le pot d’aspiration du
dispositif LBA au laboratoire.

Lavage broncho-alvéolaire

Il consiste a prélever directement dans I'estomac, les sécrétions bronchiques qui ont été
dégluties inconsciemment pendant le sommeil.

Cette épreuve sera réalisée chez un sujet :

- maintenu a jeun

- alité depuis la veille au soir

- le plus t6t possible aprés le réveil

- 2 ou 3 jours de suite
Tubage gastrique
Utiliser une sonde a usage unique, présentant, a son extrémité distale, des perforations

nécessaires au passage du liquide et, a son extrémité proximale, un embout auquel
s'adapte la seringue nécessaire a l'aspiration.

Sur ces sondes, des repéres indiquent, par rapport aux arcades dentaires, les distances
correspondant au cardia et au pylore. Quand la sonde est dans I'estomac, monter une
seringue et aspirer le liquide gastrique. Recueillir 5 a 6 ml de liquide gastrique. Mettre le
prélévement dans un pot stérile.

Uniquement si crachats spontanés négatifs.

Patient a jeun depuis au moins 2 heures.

- Demander au patient d’effectuer un aérosol contenant 10 gouttes de Salbutamol et 2.5ml
de NaCl a 0.9% (durée minimum : 10 minutes), puis un 2éme aérosol contenant 10 ml de
Nacl 3% jusqu’a production d’expectorations. La concentration du NaCl hypertonique peut
étre augmentée jusqu’a 5% si I'inhalation du premier aérosol hypertonique n’a pas
provoqué d’expectorations.

- Appliquer si nécessaire les techniques de désencombrement habituelles.

- Recueillir les sécrétions bronchiques matinales de 3 jours consécutifs, dans des flacons
stériles. Afin de diminuer la durée de I'isolement, on peut pratiquer une expectoration le
matin, une I'aprés-midi et une derniéere le lendemain matin.

Crachats induits
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OANNEXE 2 Modalités de prélevement : prélevements extra pulmonaires pour
la recherche de mycobactéries

Prélévements Modalités

Le prélevement doit étre réalisé de maniére aseptique sur tube hépariné et

Hémocultures/Moelle osseuse s . . f : .
conservé a température ambiante avant 'acheminement au laboratoire

Patient non immunodéprimé : une semaine avant recueil, vérifier la présence
de leucocyturie et 'absence de germes banals (ECBU = leucocyturie
aseptique).

Recueillir la totalité des urines du matin ( au moins 40 ml) aprés restriction
hydrique 3 jours de suite dans un flacon stérile. Le prélévement est conservé
a température réfrigérée avant acheminement au laboratoire

Urines

Aprés désinfection, Les prélévements de liquides, de pus d’abcés et de
sérosités sont recueillis a I'aide d’'une seringue. Le prélévement est ensuite
déposé dans un flacon stérile et conservé a température réfrigérée avant
acheminement au laboratoire.

Liquides de ponction
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dpASTEUE Microbiologie DES ECHANTILLONS
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JANNEXE 2 Modalités de prélevement : prélevements naso-pharyngés pour la
recherche de SARS-CoV2

Prélévements Modalités

Demander au patient de se moucher

Faire porter un masque chirurgical au patient afin de protéger le préleveur
d’'une éventuelle toux.

Faire asseoir le patent, la téte droite.

Saisir entre deux doigts I'écouvillon par la tige et introduire I'écouvillon dans la
narine perpendiculairement au plan de la face (et non parallelement a 'aréte
nasale) en longeant le plancher de la fosse nasale.

Enfoncer I'écouvillon jusqu’au contact de la paroi rhino-pharyngée. Une
Ecouvillonnage naso-pharyngé | résistance doit étre nettement pergue.

Faire rouler I'écouvillon entre les doigts pendant 10 secondes afin de prélever
le mucus.

Retirer I'écouvillon dans 'axe et prendre garde a ne pas toucher |'orifice
narinaire.

Introduire I'écouvillon dans le tube contenant le milieu M4RT (ou le milieu de
transport de virus) ou le sérum physiologique et bien refermer le tube.
Désinfecter I'extérieur du tube avec un papier absorbant imbibé d’alcool a 70%
ou autre produit virucide répondant a la norme EN 14476.

Le patient doit étre a jeun strict 30 mn minimum avant le prélévement (pas de
boisson, d’aliments, de tabac ou de vapotage)

Instructions pour le patient :

Réaliser une hygiene des mains par friction hydro-alcoolique

Saliver plusieurs fois pendant 30 secondes dans sa bouche sans racler sa
Salive gorge et sans cracher pour générer un volume supérieur a 2 mL.

Déposer la salive dans un récipient stérile (pot a selle ou tube Falcon de 50
mL)

Instructions pour le préleveur :

Désinfecter I'extérieur du récipient avec un papier absorbant imbibé d’alcool a
70% ou autre produit virucide répondant a la norme EN 14476.
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LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
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0 : ANNEXE 3

RIE

---- 1. Echantillon primaire / culture positive

!

2. Fludification ! déecontamination

!

3 Examen direct

4. Détection du ol
complexe MTE/MAT
par PCRH temps reel

RIE

RIE

NOM

5. Mize en culture / repiquage

F 3

Culturs
positive 7

Stop

3. Examen direct

l_

7. Decontamination

[ 9 Déiectiondu
complexe MTE +
deétection des
résistances par FCR

+ v

8. Test Immuno-chromatographigue

Détection
du MTBe?

10. Identification par PCR

.

11. Antibiogramme

Documents 4 utiliser

Décontarmination /
Fluidification
LEM/BACT/INSO0E

Recherche de BAAR par
microscopie
LEM/BACT/IINSD04
Feuille da palllasse
Mycobactéries (Odancio)

Détection du MTBo/MAT
par PCR temps réal
LEM/BACT/INSD11
Code PCRBK

Culture des Mycobactéries
LEM/BACT/INSDO0S
Feuille da paillasse
Mycobactéries

Validation biclogique
LEM/POST/POO1
Validation biclogique dans
le SIL et édition des
résultats
LEM/POST/INSDOA
Recherche de BAAR par
microscopie
LEM/BACT/INSD04

Déscontamination /
Fluidification
LEM/BACT/INSO0&

Dvétection du complexe
tuberculosis &n immuno-
chromatographbe
LEM/BACT/INSO01
Coda BKID

Identification des
mycobactéries
LEM/BACT/INS00&
Code BKENO

Identification des
mycobactéries
LEM/BACT/INSO0&

Antiblogramme
M.tuberculosis
LEM/BACT/INSO10
Code ATBKL
Antiblogramime MAT
LEM/BACT/INSO12
Code ATEMAT

Feuilles de paillasse
LEM/BACT/DEDOZ/DEDY 2
et13

Source : LBM/BACT/P001 V07 Version : 7 Applicable le : 13-11-2023
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Laboratoire de MANUEL DE PRELEVEMENT Version : 20

d :’Z\SS.:TI%HE Microbiologie DES ECHANTILLONS Applicable le : 29-05-2024
o Guadeoupe i ole Spécialisé
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IANNEXE 4 : Fiche de renseignements mycobactéries

LEM/PRE/DEDO1 VOT
. Version : 7
Laboratoire de n .
& Microbiologie FICHE DE RC MYCOBACTERIE Applicable le : 11-04-2023

FRETEL . Médicale Spécialisé '
icalo Specialisée DAV

Suspicion d’infection a mycobactéries

| Laboratoire ou Service expéditeur | [ Médecin traitant
Nom du laboratoire / Service ©.....................c........ NOM See et et e e
Médecin prescripteur :............o..coocooeieviieerennn, Tl feooe i
Tal Courriel @

[ Renseignements patient

NOM i Prénom ..o Sexe:0OF OH
Date de Pays de ] s
NAISSANGE ..o e eei s NAISSANCE oo i i aneee Nationalé -...............

Signes radiographiques : O Non O Oui : O d'apparition récente O avec modifications récentes

Traitement en cours 7 O Non O Qui (Datede debut © ...l

| Path ologie sous-jacente favorisante

Existence d'une pathologie sous-jacenle favorisante O Non Q Oui

Si oui
0 locale (Préciser : ......)
0 générale : O HIV (nombre de T4 - ........ JMM?) O AULTE (PFECISER: .....cooooeeeeeeeeee e )

[ Antécédent de tubercuiose ou de mycobactériose

Antécédent de tuberculose ou de mycobactériose 7 0 Non O Oui (Si oui, préciser :

Date de l'infection :...........c.ooeevein.e. Espéceresponsable: ...
Localisation © ..............cooeeieenan. Profil de résistance : ..............................
Traitement ... ..o Durée: .......................

Institut Pasteur de la Guadeloupe — Morne Joliviére — 97139 ABYMES (Horaires : 8h-17h du Lu - Ve)
Tél. & courriel :

Standard: 0590.89.69.40. Fax : 0590.89.69.41 accueillbm@pasteur-guadeloupe. fr

Biologistes : S. VEDY: 0590.89.76.57. A. Talarmin : 0590. 89.76.60. biologistes steur-quadeloupe fr/
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INSTITU

dela Guadeloupe

Médicale Spécialisée

PRIMAIRES

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

OANNEXE 5 : Fiche de renseignements leptospirose

{I)INSTITUT
PASTEUR

- —
CENTRE NATIONAL DE REFERENCE DE LA LEPTOSPIROS] ™

FICHE DE RENSEIGNEMENTS EFIDEMIOLOGIQUES DEVANT ACCOMPAGNER TOUTE DEMANDE D'ANALYSE

Fiche & vetonrner aw CNR de lo Leprospirose, Insting Pasteur, 28 vie du Docrenr Roux, 75724 Pavis cedex 15
Tel: 00 45 68 83 37 — Fax : 01 40 61 3001 - cnrspireld@ paster, i

Cachet du Laboratoire ou Service hospitalier

Patient

B 2 e e e e e e e e e e
MOm de MAISSANCE © oos s et et e e e e e i
Lizu d'habitatton @ ..o e

. Type d"échantillon : [ Sang Osérum [JUrine [JLCR [ Culture

. Analyse demandée : [] Sérologie [J PCR [ Culture [ Identification

. Sympiomatologie :
Date de début de la maladie @ ..
[ syndrome fibrile
[ syndrome méningé
[ syndrome algigue
[ Injection conjonctivale
[ vomissements
[ Diarrhée
[ Amteinze oeulaire

Drate ef heure do prélévement oo

D Atieinte rénale

[ tctire

] Atteinte hépatigue
[ Aneinte pulmonaire

[ Taux de plaguettes ...
CICRP: e
(] Autres & préeiser: .. oo

[ Blessure ou écorchure dans le mois peécédant la maladie

. Contact aver les animaux : [ Oui [] Non

Si owi,

[ Rongeurs [ Rats [ Chiens
O Bovins O Chevaux [ Pores
O Aumres: ...

. Contact avee 'eau douee : [ | Oui [ ] Mon . Contact avec terre humide : [ Oui [ | Mon

Nature : [] Riviere [ Lac ou étang [ Autre - ..

. Activités & risques :

wamamm e eeee al0UEliew et date D e

[ Bain Chute accidentelle [ Canoé, kayak, rafting, canyoning [ Trail

O Péche [ Chasse [ Jardinage

. Voyage en pays d'endémie le mois précédent : D O D Mon

Siomi, Liew @ oo e e e e

. Traitement antibiotigue : (0w [ Non
Nature et date :

IMade o s e e e e e e

"En vertw de Parvicle L 12112 dw Code de Lo Saned Publigue er de o Lod fafrmangue et Libersd, ks dohannllons possronr éore wilisds o des fins de

recherekes, on vie d wmdlioeer e diagnasiie ar fes conmnsances gdadrmler sav L lepraapinases, & e panearse 5 appose paz”

version A
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MANUEL DE PRELEVEMENT

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

0 ANNEXE 6 : Fiche renseignements cliniques Angiostrongylus

Laboratoire de
ﬂ' Microbiologie Fiche de RC Angiostrongylus
TR Médicale Spécialisée

LEM/PRE/DEO1S VD4
Version : 4

Applicable le : 11-04-2023

I |l,
!

i

Suspicion d’angiostrongylose nerveuse (méningite a éosinophile)

Laboratoire ou Service expéditeur | ‘ Médecin traitant

Nom du laboratoire / Service ©...........ooceeieeeeenen . IO 2 e
Meédecin prescripteur ©......c..ooivie e TEL Coeeiee e e
L= OO TPRP PPN Courriel @ e

Renseignements patient

Date de ) : ,
T Lieu de residence .o o s

Présence d'achatines (escargots) dans I'environnement : O Oui O Non
Consommation d'achatines : O Oui QO Non
Manipulation d'aliments souillés par les achatines : O Oui O Non (Préciser :

Syndrome méningé : O Oui O Non (Préciser ....................) Fiévre : O Oui
Signes de focalisation : O Oui O Non (Préciser : ........ccoooviviennee )
Signes digestifs : O Oui O Non (Préciser: .............ocoooiiniiiieiinn.n.

AULTES SIGNES © oottt e e e

O Non

| Ponction lombaire O Oui O Non Date:....cooovvvvneennnnn.

Hypertension intracranienne © Oui O Non O NA
Autres observations | ... ... e e

| Imagerie cérébrale O Oui O MNon Date ... ..

Principales anomalies ODSEIVEES & .. ... ..

Examens biologiques
Hyperéosinophilie sanguine : O Qui O Non (Préciser : ............

LCR : Protéinorachie - ...............Glycorachie: ..............Cytologie : ...

Tel. & courriel

Institut Pasteur de la Guadeloupe — Mome Joliviere — 97139 ABYMES (Horaires : 8h-17h du Lu - Ve)

Standard: 01590.89.69.40. Fax : 0590.89.69.41 accueillbm@pasteur-guadeloupe.fr

Biologistes: 5. VEDY: 0590.89.76.57. A. Talarmin : 0590. 89.76.60. biclogistes@pasteur-guadeloupe.fr/
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Version : 20
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S PRIMAIRES A

0 ANNEXE 7 : Fiche de renseignements cliniques SARS-CoV2
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Laboratoire de
INSTI
PASTEUR Microbiologie
dela Guadeloupe .,
Médicale Spécialisée

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

MANUEL DE PRELEVEMENT
DES ECHANTILLONS
PRIMAIRES

Laboratoire de
ﬁ Microbiologle

LEHIPHEIDED:E Vo5
rsion @ 5

FICHE DE RENSEIGNEMENTS Applicable le : 154:5 2023

SR Middcals Spécialie eovio W
& REMPLIE EN LETTRES MAMISCLULES
DWATE ET LIEU DU DEPISTAGE ; PRELEVE PAR (ME PAS REMPLIE) -
PATIENT : [ iF
MOk MARITAL - MOk DE MAISSAMNCE -
PREMGRM - DATE DE MAISSAMNCE - &
ADRESSE ;
COMMIIHE OF RESIDERNCE ; CO0E POSTAL -
ERMIL : @
TELEPHOHE - PROFESSION -
K OE SECURITE SOOIALE -

[Celui des parents pour les mineurs)]

CAISSE DE RATTACHEMENT -

TYPE D'HEBERGEMENT :

ARDIVIDUEL -HOTEL

L1l |

EHPAD  SAUTRE t i y—

REMEEIGMEMENTS CLIMIGUES (CHR Virus respirataire)

Dabe de débast de maladie

Matuwre du prélévemnant Hasuphar:mga.l‘r\asal
O Expectoration/crachat

Vaccination antigrippale 2022-23
Vaccination COVID-19

Contexte

3 Voyage récent & MNétranger (<15 jowrs]. DBYS ......oooeeeeniinnn,
O Cas grave

Q Réinfection O Vaccing

Clinigue
Hd Signes respiratoiras

d Syndrcama grippal non compligué

Dabe de prébvement ......coocimmamn
U Liguide broncho-ahwéolaine

Crion Si oul, date ef nom :
OrMon  Mombre de doses 01 02 l.I3 dam durnltru lrw:."u;m

Ooui
Q0w

Date du retour ..
O Autre (cas groupds, transmission nosoconmiake ...)

O Syndrome de délresse respiratoire asgie

O Grippa sévéne o Asyrnptomatique 4 Signes digestifs = Insuffisanca rénale

o Autres signes, PRECIBET ..o e

Prescription d'un antiviral :

3 oui O Mon sl ol lequel @ oo . Date de début du traitemeant = ._.............

Facteurs de risque, anlécedents justifiant une vaccination antigrippale O Oui O Non

U Grossesse en cours

O mC = 40

[ Diabéte [ Maladie cardic-vasculaire [ Maladie respiraioire

3 Immunodepression [ Autre maladie chronique, précisss......._.

Soanroe ©

| RENDU DES RESULTATS

LES RESULTATS SERONT DISPONIBLES SOUS 24H SUR LE SERVIEUR LABOCONNECT. WOUS RECEVREZ UM LIEN DE COMNMENION PAR MAIL

0590 B9 6940 7 0590 B9 69 43

0 ANNEXE 8 : Prescription type dosage de la chlordéconémie

Généré le 04-06-2024 - Rédigé par SERGE VEDY
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L aboratoire d MANUEL DE PRELEVEMENT _ Version : 20
B Microbiologie DES ECHANTILLONS Applicable le : 29-05-2024
dela Guadeloupe M/d- I S P - I- 7
sriale speeiaiines PRIMAIRES (A
LEM/PRE/DEO2T VO1
Laboratoire de Version : 1
% Microbiologie Prescription type dosage de la Applicable le : 16-11-2021
netnt s Médicale Spécialisée hlordé &mi
T crorieeoname M

ICachet du médecin . Identification du patient :
Nom :
Prénom

Date de naissance :

Date :

Prise de sang a réaliser dans un laboratoire de biologie médicale, a jeun depuis 12 heures.
NFS
Glycémie a jeun
Hémoglobine glyquée
Transaminases
Cholestérol total + LDL/HDL
Triglycérides
Créatinine
DFG
Chlordéconémie (2 tubes secs a transmettre a I'nstitut Pasteur de Guadeloupe)

Prélévements pour la constitution de la collection biclogique (2 tubes EDTA et 2 tubes secs a transmettre
au CRB)

Généré le 04-06-2024 - Rédigé par SERGE VEDY
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Version : 20
@INSTITUT Laboratoire de Microbiologie MANUEL DE PRELEVEMENT DES ECHANTILLONS Applicable le : 29-05-2024

PASTEUR

wecuceope Médicale Spécialisée PRIMAIRES

0 ANNEXE 9 : Fiche de tracabilité de dépot des prélevements

. LEM/PRE/DE002 V05
Laboratoire de Wersion : 5
O Microbiologie TRAGCABILITE DEPOT DES Applicable le : 16-07-2021
anrzes  Médicale Spécialisée PRELEVEMENTS
(TR
DE piloté par LBM/PRE/INS008
A remplir par le coursier A remplir par I'IPG
Date Heure de depdt § _ . nentde | NB préle " ) ) ) o A quelle heure NB prélévement Observations
JIMMIAA hh/mn Provenance déposes Déposés par Recuperés par hh/mn rACUperes OK ou NC

T° de transport selon PRE/INS008
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PASTEUR Nt PR IR T
«sGuadeloupe Mé@dicale Spécialisée

MANUEL DE PRELEVEMENT DES ECHANTILLONS
PRIMAIRES

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

0 ANNEXE 10 Fiche de tragabilité : Transmission par coursier des comptes rendus d’examen.

Laboratoire de Fiche de tragabilité : Version : 5
Microbiologie Applicable le - 28-04-2022
. M‘_b Médicale Spécialisse  TANSMIssion par coursier des

LBM/POST/DEOO1 V05

comptas rendus dexamen (IR A

Document d'enregistrement piloté par la procédure LBM/POST/P002

PARTIE RESERVEE A L'IPG

Correspondant Date de | Emargement

Dates d'édition des résultats transmis :

Date de transmission :

Nombre d'enveloppe remises par I'lPG :

Nom et signature :

(CEGIDD/LBM,...) réception |

PARTIE RESERVEE AU COURSIER

Date :

Nombre d’enveloppes recues par le coursier:

Nom et signature du coursier:

Généré le 04-06-2024 - Rédigé par SERGE VEDY
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PRIMAIRES

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

0 ANNEXE 11 : Gestion des non conformités

Nature de la non conformité
Préléevement

Absence de prélevement
Conditionnement inadéquat
Ecoulement du prélévement
Quantité insuffisante (ou flacon vide)
Crachat salivaire

Identification du préléevement
Prélévement non identifié

Identité du patient différente sur la
demande et le prélévement
Absence de date de naissance

Absence ou différence de numérotation
des prélévements par rapport a la
prescription

Numeérotation identique pour plusieurs
préleévements provenant d’'un méme site
anatomique

Documents d’accompagnement
Absence de prescription

Absence de date de prélévement
Absence d’heure du prélévement

Absence de nature des prélévements

Absence documents de prise en charge
ou documents incomplets/ non a jour

Conservation/Transport

Mauvaise conservation avant/pendant
transport

Délai de transport dépassé

Décision

Mise en attente

Refus du
prélévement
Refus du
préléevement
Refus du
prélévement

Prélévement accepté

Refus du
prélevement

Refus du
prélevement

Prélévement accepte

Préléevement accepté

Prélévement accepté

Mise en attente
Prélévement accepté
Prélevement accepté
Mise en attente

Prélévement accepté

Prélevement accepté

Prélévement accepté

Généré le 04-06-2024 - Rédigé par SERGE VEDY

Commentaire

Demande d’examen conservé en attente de la
réception du prélévement

A I'exception des prélévements pulmonaires pour
recherche de mycobactéries

NC mentionnée sur le compte rendu

Accepté sur décision du biologiste si identification
explicite de la part du prescripteur (fiche de
dérogation)

Accepté sur décision du biologiste si identification
explicite de la part du prescripteur (fiche de
dérogation)

Sous réserve de I'obtention des renseignements
complémentaires

NC mentionnée sur le compte rendu

NC mentionnée sur le compte rendu

Prélévement conservé en attente de réception de la
prescription

Sous réserve de 'obtention des renseignements
complémentaires

NC mentionnée sur le compte rendu

Prélevement conservé en attente de l'information

Tiers payant non appliqué sauf si obtention des
informations complémentaires

Sous réserve de la qualité du prélévement

Sous réserve de la qualité du prélévement
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GPASTEUE Microbiologie DES ECHANTILLONS
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0 ANNEXE 12 : Fiche de renseignement arbovirus
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INSTITUT
PASTEUR

dela Guadeloupe

Laboratoire de
Microbiologie
Médicale Spécialisée

MANUEL DE PRELEVEMENT
DES ECHANTILLONS
PRIMAIRES

LBM/PRE/P001 V20
Version : 20
Applicable le : 29-05-2024

AMNALYSES DEMAMDEES :

DEMANDE RT-PCR ARBOVIRUS :

O RT-PCR DEMGUE {symptimes <7 jours d'évalution)

O RT-FCRZIKA

O RT-PCR CHIELMGUNYS

MNATURE DU PRELEVEMERNT :

PATIENT : ana

SERLIMA LIRIME

O SEROTYRAGE DEMGLE

MOR MSRITAL -

FREMON -

ADRESSE

COMPBALNE DE RESIDEMCE -

MO DE NAISSANTE ©

DATE DE MAISSAMCE :

CODE POSTAL ©

TELEPHOMNE :

N® D€ SECURITE SOCIALE

[celui des parents pour les mineurs)

CAISSE DE RATTACHEMENT -

TYPE C'HEBERGEMEMT -

REMSEIGMEMEMNTS CLIMIQUES :

Date de début des symptomes :

Date de prélévement :

Mature des symptomes :

PROFESEIIN -

! !

-INDMIDUIEL -HOTEL

AgM51: P05

MNEG MOMN REALISE

Signes hémorragiques 7 == AVANT TOUT ENVOI PREMDRE CONTACT AVEC LE CMR DES FIEVRES HEMORRAGIQUES

o Figvre
o Myalgies

o Atteinte neurclogigue

o Douleurs rétro-orbitaires

o Eruptions cutanées

o Céphalées

o Atteinte meéningée

Autres renseignements — Autras demandes :
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