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Résume :

Le principal objectif de la présente étude est de formaliser une liste des parametres

biochimiques réalisable en garde au niveau de CHU de Constantine.

Aprés avoir défini le laboratoire de biologie médicale, I'urgence et les différentes
situations d'urgence, nous avons effectué une synthese des exigences réglementaires et
normatives autour de la gestion des paramétres d’urgence. ensuite, Le processus
complet de prise en charge des demandes d'examens urgent est décrit de la réalisation
des prélevements jusqu'au retour des résultats aupres du prescripteur. Pour aider le LBM
3 formaliser ses relations clinicobiologiques. nous avons proposés une liste d’examens
d’urgence pour apporter l'aide aux équipes cliniques en charge des situations graves, de
facon a éviter toute perte de chance aux patients et assurer la meilleure qualité des soins

possible.

Pour répondre & la problématique, la stratégie adoptée a consisté en une étude
prospective de type enquéte sous forme d’un questionnaire.les parametres €tudics sont :
la fréquence des prescriptions, les bonnes pratiques, la validation des prescriptions par
un médecin sénior, le prélévement, I’acheminement des échantillons au laboratoire, le
délai de rendu des résultats (DRR), les non-conformités, niveau de satisfaction et les

parametres souhaités.

Les réponses récoltées montrent que les preseripteurs au niveau de CHU de
Constantine ne sont pas vraiment satisfaits de I"actuclle liste des examens biochimiques
réputés urgents pour cela nous avons propose une nouvelle liste qui peut aider ala
décision médicale immédiate en vue de la prise en charge médicale des patients en
situation critique avec pronostic vital engagé ou de risque de dégradation de leur

intégrit¢ fonctionnelle et/ou organique.

Mots clés : laboratoire, parametres d’urgence, urgence. formalisation. biologie

meédicale.
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Abstract

The main objective of the present study is to formalize a list of biochemical parameters
achievable on guard at CHU Constantine.

After having defined the laboratory of medical biology, the urgency and the various
emergencies, we did a synthes of the regulatory and normative requirements around the
management of the emergency parameters, then; the complete process of handling
requests for urgent examinations is described from the realization of the sampling until
the return of the results to the prescriber. In order To help the LBM to formalize its
clinical-biological relationships, we have proposed a list of emergency examinations to
provide support to the clinical teams in charge of serious situations, so as to avoid any

loss of luck to patients and ensure the best quality possible care.

To answer the problem, the strategy adopted consisted of a prospective study of the
survey type in the form of a questionnaire. The parameters studied are: the frequency of
the prescriptions, the good practices, supervision of prescriptions by a senior doctor, the
sampling. the routing of the samples in the laboratory, the delay of rendering of the

results (DRR). the nonconformities, level of satisfaction and desired parameters.

The responses collected show that the prescribers at CHU Constantine are not really
satisfied with the current list of biochemical examinations deemed urgent for this we
have proposed a new list that can help immediate medical decision for the medical care
of patients in critical situations with vital prognosis or risk of degradation of their

functional integrity and / or organic.

Key words: laboratory, emergency parameters, emergency. formalization, medical

biology.
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