,\, DEMANDE DIANALYSE -2024 Cadre réservé au laboratoire
LABEO CYTOLOGIE

Dr Vétérinaire (+ adresse postale) : .....cccoceveeiveveccececeienn,

EMail + tel. 1 oo e e e
Prélevement fait le : Tampon et signature
............ y—
Adresse de facturation Envoi des résultats (détenteur)
(NOM PréN0m)...cccciiece et et e,
.................................................................. @, rererrereseeresresensesseseseesessesessenseseseeseeseses @ enrerteseneeresuesesenteseneenestesensenees
ESPECE : e NOM de 1'aNTMAl (OU N®) t ettt ettt v et er b eeress e erees e s eesees et et et et eesasesansansansansansanes
2 (o RS Age ... Sexe ............ Commémoratifs & hypothése diagnostique : .......cccoeevevevevececee v,
Tarif *
LIQUIDE RESPIRATOIRE Jarit”
SIGNES CLINIQUES _ Toux . Dyspnée _ Jetage . Contre-performance . Intolérance a l'effort
& ENDOSCOPIQUES ™ Hyperthermie ™ Epistaxis " Sang trachéal (___/4) ™ Mucus trachéal (___/5)
. . Lavage trachéal (___ml) [ Lavage bronchoalvéolaire ( ml) . Mélange LBA | Autre:
ECHANTILLON(S) — — —_ —_ —
.. Sonde / _ Endoscope _.aurepos . post-exercice(___h) _ Lidocaine
z Tarif *
LIQUIDE UTERIN A
ECHANTILLON(S) _ Liquide [ Lavage L. Volumeinstillé: ml . Traitement préalable ( )
ANALYSE(S) SUPPL. . Bactériologie (+ 52,59€ ) . Autre(s) :
: o Tarif *
LIQUIDE ARTICULAIRE (dont biochimie) e
ECHANTILLON(S) . Articulation(s) : _ Traitement préalable ( )
ANALYSE(S) SUPPL. . Bactériologie (+ 6852¢€ ) . Autre(s) :
P : o Tarif *
LIQUIDE CEPHALO-RACHIDIEN (dont biochimie) ot
ECHANTILLON(S) — Occipital __ Lombaire [ Sang (tube sec impératif) " Traitement préalable ( )
ANALYSE(S) SUPPL. = Eeslelegs i CHEE . Virus (PCR): (voir infectiologie pour tarifs)
_. Autre(s) :
z , - Tarif *
LIQUIDE PLEURAL / PERITONEAL (dont biochimie) 7579 €
ECHANTILLON(S) " Epanchement pleural  __ Epanchement péritonéal | Traitement préalable ( )
ANALYSE(S) SUPPL. _ Bactériologie (+ 6852€ ) . Autre(s) :
Tarif *
FROTTIS DIVERS 2102 €
ECHANTILLON(S) " Génital . Sperme . Oculaire | Masse ( ) . Autre ( )

BILANS INFECTIEUX - cf. demande d'analyse correspondante pour tarifs (télécharger ici)

AUTRE(S) ANALYSE(S) . Bactériologie .. Mycologie _ Virus (PCR): . Autre(s) :

* Tarifs TTC applicables jusqu'au 31 décembre 2024 CONTACT : Ifd-sante@laboratoire-labeo.fr
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