
Protocole de prélèvement sanguin 
Groupe de travail de la Société Française d’Allergologie : allergènes moléculaires. 

 
 
 

 
Prélèvement veineux périphérique  
- Sur 2 ou 3 tubes secs (pour obtenir 4 à 5ml de sérum) 

- Centrifugation des tubes : 3500 tours/min pendant 10 minutes  

 
 
 
Acheminement du prélèvement  
- Sérum ou sang total (prélevé sur tube sec), conservé au maximum à +4°C (envoi 

rapide dans les 48h).  

 

- Si l’expédition n’a pas lieu dans les 48 heures, conservation du sérum à –20°C  

 

- Modalité d’envoi postal :  
 

Envoi en express pour réception le lendemain à : 
 Dr METZ-FAVRE Carine 

 Laboratoire d’allergologie, Mme Poirot A. 
 Nouvel Hôpital Civil, RDC (derrière ascenseur B)  
1 place de l’Hôpital, BP 426 
 67191 Strasbourg cedex 

 tél : 03.69.55.06.90 
 fax : 03.69.55.18.16 
 

Ä Avec un pack réfrigéré. 

 

Ä Joindre la fiche de consentement du patient et la facture du prélèvement. 

 
Ä Pour bénéficier d’une prise en charge des frais d’envoi, remplir le bon ci-

dessous et l’adresser à Thermo Fisher Scientific qui vous adressera un bon de 

transport.  

 



Demande de bon de transport pour l’envoi des sérums 
Groupe de travail de la Société Française d’Allergologie : allergènes moléculaires 

 

Phadia, maintenant Thermo Fisher Scientific soutient le projet du groupe de travail de 

la SFA en prenant à sa charge les frais d’acheminement des sérums vers le CHRU 

de Strasbourg. Pour en bénéficier, veuillez remplir ce document et le faire parvenir : 

- Soit par email à diagnostics.france@phadia.com 

- Soit par fax au 01 30 64 62 37.  

 

Pour plus d’information, contactez Thermo Fisher Scientific - Catherine Tissot, au 01 

61 37 34 32. 

 

Vous recevrez en retour un bon de transport DHL prépayé. 

 

Laboratoire :  ..................................................................................................................  

 

Adresse :  .......................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................  

 

Contact : .........................................................................................................................  

 

Téléphone : ....................................................................................................................  

 

Adresse email : ..............................................................................................................  

 

Je dispose d’une boite d’envoi adaptée à l’acheminement de sérums : 

 

¨ Oui                         ¨ non 


