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Le point de vue du biologiste : 
Importance des phases 

Pré- et Post-analytiques

Bon usage des prélèvements microbiologiques. 

RésO-InfectiO-PACA-Est

Aurélie SMETS

Le 6 Mai 2015

Le contexte règlementaire

• Code de la Santé Publique : Un LBM ne peut plus réaliser 
d’examen de biologie médicale sans accréditation.

• Accréditation délivrée par le COFRAC selon la norme NF EN 
ISO 15189.

• Reconnaissance de la compétence du LBM.

• Audits.

• Ordonnance du 13 janvier 2010 relative à la biologie 
médicale.
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Le contexte règlementaire

• Progresser dans la qualité des pratiques 

microbiologiques!!!

• Valorisation de la biologie médicale!

Les 3 phases d’un examen de 

microbiologie médicale
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I- La phase pré-analytique

1- Prescription

• Question clinique : diagnostic? thérapeutique? pronostic? 
préventif?

• Valeur pré-test : critères cliniques/localisation de l’infection

↗spécificité du test microbiologique

• ↗ du taux de diagnostic 

étiologique des PAC

• Spécificité >95% si test réalisé 

sur critères radio+clinique +bio 

de PAC

• 131 AGU réalisés

• 66 imageries pulmonaires en 

faveur

• 79 PAC

• Prescription raisonnée
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2-Recueil des Renseignements cliniques

• Nécessaires à l’interprétation du dossier microbiologique

• Localisation/Type de prélèvement :

• Intérêt de la prescription connectée

3-Prélèvement et acheminement au 

laboratoire
• Etape clé

• Prélèvement → Ensemencement : MainDen viabilité

• Conditions de réalisation et transport:
- Personnel habilité

- Respect des conditions préconisées par le laboratoire

- Conditions d’aseptie

- Avant ATB

- Choix du matériel de prélèvement. 

- Contenant approprié

- Température de conservation

- Délais d’ensemencement

• Qualité du prélèvement et transport :
Fiabilité du résultat

↗sensibilité des cultures microbiologiques

Manuel de 

prélèvement 

disponible dans 

les services



05/06/2015

5

3-Prélèvement et acheminement au 

laboratoire
Risques Causes

Faux + : prolifération des bactéries 

présentes au départ dans l’échantillon.

Délais de transport trop long > 2h en 

l’absence de milieu de transport

Faux - : « viabilité » des bactéries fragiles 

non maintenue dans le prélèvement.

Température

→ Prélèvement de pus ou génitaux : Utilisation de milieux de transport évalués 

Eswab

- Conception par flocage avec des fibres en nylon : Meilleure élution dans le 

milieu de transport des  bactéries présentes dans l’échantillon.

→ Recueil des urines : Utilisation de tubes boratés car la conservation au frigo pas 

toujours possible.

Exemple 1 : Impact de l’utilisation de différents 
écouvillons sur les résultats de culture microbiologique: 

- écouvillons avec milieu de transport liquide Eswab Copan,

- écouvillons avec milieu de transport gélosé.
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Pyo : PROLIFERATION 

après 24 et 48h!!!

Après 48h : gono non retrouvé!

Pyo : Pas de prolifération!

T0 : Nombre de colonies > avec Eswab : meilleure élution des bactéries.

Meilleure performance  à 4°C (viabilité des bactéries fragiles et absence de prolifération).

Anaérobies fragiles au-delà de 6h à T° ambiante.

T0 Eswab>PAC : meilleure élution des bactéries dans milieu de transport 

4°C : ESwab> PAC T° ambiante : ESwab> PAC

Meilleure conservation pré-analytique : Eswab 4°C
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Perte des Anaérobies fragiles à Température ambiante dans Eswab.

Mettre les écouvillons au frigo en cas de PEC différée.

Organisation des transports de prélèvements au laboratoire efficace.

Prise en charge rapide des prélèvements profonds au laboratoire.  

Exemple 2 : Impact de la conservation des urines 

sur les résultats de culture des ECBU:

- Urines sans conservateur, réfrigérées,

- Urines sans conservateur, température ambiante,

- Urines sur tubes boratés BD.
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• 110 urines

• Ensemencement immédiat

• 3 types de conservation :

- température ambiante, sans conservateur

- 4°C, sans conservateur

- température ambiante, tube boraté 

• Ensemencement à 2h, 4h, 24h, 48h.

• Résultats de cultures quantitatives

Tube boraté BDRéfrigérationTempérature ambiante

Température ambiante Réfrigération Tube boraté BD
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• La conservation à température ambiante d’une urine 

sans conservateur permet la prolifération des germes 

présents :

-Modification des résultats de culture.

-Identifications et antibiogrammes réalisés à tort.

-Erreurs de diagnostic : prescription d’ATB.

• Si la réfrigération n’est pas possible, utilisation de 

tube boraté nécessaire.

Exemple 3 : Impact de la conservation des urines 
sur la Cytologie urinaire :

- tube sans conservateur, 

- tube boraté, 

- tube UAP.
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• Dégradation de 30% leucocytes et hématies 8h après le 

prélèvement sans conservateur ou acide borique

• Délais de prise en charge à considérer dans l’interprétation 

d’un ECBU surtout autour des seuils décisionnels

• Cytologie urinaire = analyse à réaliser rapidement

II- La phase post-analytique
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1-Validation biologique et Interprétation 

• Cohérence du dossier microbio : 

Gram/Cytologie/culture/ATCD/ plusieurs 

dossiers microbio/renseignements cliniques?

• Interprétation obligatoire Compte-rendu!

Mécanisme de 
résistance : précautions 
complémentaires!!!
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1-Validation biologique et Interprétation 

• 4 Cas cliniques d’infection urinaires

• 2 groupes : Antibiogrammes complets et restreints

• Augmentation du taux de prescription d’ATB appropiée
de 7 à 41% en fonction du cas

• Réduction de la prescription de céphalosporines et FQ

• Outils d’aide à la prescription

Antibiogramme restreint

2-Communication du résultat

• Communication par téléphone des résultats 

urgents

• Liste des critères d’alerte

• Traçabilité des appels
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Attribut BHRe : durée illimitée.

Marquage du patient

Information du service si patient hospitalisé de nouveau.

Circuit des alertes
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Conclusion

• 70% des mauvais résultats sont dus à des 

erreurs pré-analytiques.

• Efforts sur le post-analytique.

Merci pour votre attention !


