HEMATOLOGIE COAGULATION

Pour toute question concernant un prélévement,
se référer au manuel de prélévement en ligne THESI
https://ch-rambouillet.manuelprelevement.fr

Réservé au laboratoire
N° enregistrement DxLab :

Référence HEM 061023 version 05

Identité du patient Identité du Code UF Identité du préleveur
prescripteur

Nom de naissance : Nom : Nom :

Nom marital :

Prénom : Date :

Date de naissance :

Sexe : oM OF Heure :
Renseignements cliniques O URGENT

Précisez analyse(s) :

HEMATOCYTOLOGIE (tube EDTA- violet)

U PATIENT SOUS CHIMIOTHERAPIE

U NFP Numération Formule Plaquettes

U PL Plaquettes seules

U Controle des plaquettes sur citrate

O NFP + RET Numération Formule Plaquettes + Réticulocytes

U Schizocytes

O VS Vitesse de sédimentation

RECHERCHE SPECIFIQUE (anomalies des globules rouges, drépanocytes, cellules anormales ...)
Précisez :

HEMOSTASE (tube CITRATE bleu)
ATTENTION AU BON REMPLISSAGE DES TUBES
TRAITEMENT ANTICOAGULANT oOuUl O NON OO

O Traitement arrétéle:

HEURE DE PRISE OU D’INJECTION?: POSOLOGIE ?

SURVEILLANCE D’UN TRAITEMENT ANTICOAGULANT

O  Préviscan (Fluindione) O Héparine O Lovenox

1 Coumadine (Warfarine) O Calciparine O Innohep

[ Sintrom (Acénocoumarol) O Fragmine
O Fraxiparine

AUTRES

O Pradaxa (Dabigatran) O Arixtra (Fondaparinux)

[ Xarelto (Rivaroxaban) U Orgaran (Danaparoide)

O Eliquis (Apixaban) O e

BILAN PREOPERATOIRE ouI NON O

0 TP/INR O COF (lI-V-VII-X) Exploration du TP O HEP Activité anti-Xa HNF

a TP O FVII Facteur VIII O AXA Activité anti-Xa HBPM

d TCA O FIX Facteur IX U XARE Activité anti-Xa Xarelto |
U FIB Fibrinogene O FXI Facteur XI O  ELIQ Activité anti-Xa Eliquis I
QO FV Facteur V O  FXIl Facteur XII .
U DDE D-Dimeéres

POUR TOUTE AUTRE DEMANDE D’'HEMOSTASE SPECIALISEE
SE REFERER A LA FEUILLE D’EXAMENS EXTERNALISES

Violet : Bleu :

Réservé au laboratoire
Initiales du technicien :

Nombre de tubes regus :




