ORDONNANCE D’ANALYSES DE LABORATOIRE

*Nom : “Prénom :

*Date de naissance :

*Sexe: W Féminin O Masculin

Numéro RAMQ :

Renseignements obligatoires du prescripteur * En 'absence des renseignements obligatoires demandés, la demande d’analyses peut étre refusée. :
“*Nom : *Prénom : *No de pratique :

*Signature du prescripteur : Date de I'ordonnance :

*Nom de la clinique : Télécopieur :

c.c. cc. c.c.

Renseignements cliniques :

HEMATOLOGIE MICROBIOLOGIE GENERALE TESTS A NE PAS PRESCRIRE DE ROUTINE

1 FERRI  Feriine 34 VROUL _ Culture d'expectorations | |[J 67 CLCRE Clairance de la créatinine + tube
2 FSC Formule sanguine (inclus Hb/Ht) 35 GORGE Culturedegorge ||
36 SELLE "Culturedeselles Rt

[J3  HBHT  Hb/HtPlaquettes 3
37 PUSUP  Culture de pus
Site :_

[J4 RETIC Réticulocytes et FSC
3 MYCOS Recherche champlgnons o
Site :

[]5 TCA Temps de céphaline

[06  TQ  TempsdeQuick-INR L
.39.“CDIFF RechercheC d|ff|c|Ie s

40 OXYUR "Recherc e oxyures

41 PARA 'Recherch e.parasnes selles o

42 RESTB  Recherche streptocoque groupe B

BIOCHIMIE
LT
(35-37¢ semaine de grossesse)

0.7 ...Alanine aminotransférase (ALT)
GG o I} ITSS-HEPATITES-PRELEVEMENTS VAGINAUX RIS
: 43 CLAGO Chlamydia et gonorrhée par PCR
Site :

44 GONO  Gonorrhée parculture
Site :

45 AHAVG  HAV IgG (statut vaccinal hépatite A) | |-
A2iQue) ...\ [5F
pistage hép. B grossesse) . | |-
RN hepatlteC(lnfectlon active) | |-

) HERPA  Herpés par PCR
Site :

50 HEPB .‘.“‘Serologle hepatlteB
51 HEPC  Sérologie hepatlteC(deplstage)
52 SYPHS _ Sérologie Syphilis ||=
53 VIH . SérologieVIH ||
HCGU  Test de grossesse  Frigo .5.4“VAGIL ~ Vagin : Examen dlrect

SEROLOGIE 55 TRICV  Vagin : Recherche Trichomonas | |L
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62 CARBA Carbamazépine /tégrétol
63 CA125  CA12S
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65 CA199 CA19-9
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Date du prélevement : Heure :

Initiale du préleveur :

Verso : Analyses a justification clinique obligatoire (Vitamine B12, Sedimentation, Electrophorese des protéines, Vitamine D, Rapport AST/ALT)

Version décembre 2016



ORDONNANCE D’ANALYSES DE LABORATOIRE

*Nom : *Prénom :

*Date de naissance :

*Sexe: W Féminin O Masculin

Numéro RAMQ :

Renseignements obligatoires du prescripteur * En I'absence des renseignements obligatoires demandés, la demande d’analyses peut étre refusée.
“*Nom : *Prénom : *No de pratique :

-*Signature du prescripteur : Date de I'ordonnance :

*Nom de la clinique : Télécopieur :

c.c. c.c. c.c.

Renseignements cliniques :

JUSTIFICATIONS CLINIQUES OBLIGATOIRES

ANALYSES NON PERTINENTES
dans un contexte de pratique médicale courante

99 VITAMINE B12 (VB12)
L

Anémie macrocytaire

Macrocytose isolée

Personne &gée souffrant d'une maladie auto-immune qui regoit une supplémentation en acide folique en association avec du méthotrexate

100 VITESSE DE SEDIMENTATION (SEDI)
UJ

Diagnostic et suivi thérapeutique de I'artérite temporale

ivi de certaines vasculites
[ Suivi de certaines infections profondes chroniques (Exemple : ostéomyélite)

101 ELECTROPHORESE DES PROTEINES SERIQUES (ELEC)
U

102  VITAMINE D25-OH (VITAMINE D - VITD)

o Patient arisque élevé de carence en vitamned ... '
In Patient atteint d'ostéoporose, lorsqu'un traitement spécifique est débuté et aprés 3 a 4 mois de supplémentation adéquate de vitamine D
N Patient qui recoit des doses de vitamine D excédant la dose maximale recommandée par Santé Canada (50 pg ou 2000 1U / jour)

103 RAPPORT AST/ALT (RSTLT)
U

Investigation d’'une atteinte hépatique alcoolique

O Requis pour un protocole de recherche clinique

Version janvier 2017



