DOMENIUL DE ACREDITARE SOLICITAT 

DENUMIRE LABORATOR MEDICAL   ____________________________________________________________________

1. Examinări efectuate în localuri permanente[footnoteRef:1] [1:  Se vor specifica toate locaţiile în care LM desfăşoară activităţi de analize.
Nota: Ceea ce este scris cu font verde este un model de completare

] 


	NR.
	MATERIAL EXAMINAT
(EȘANTION)
	EXAMINARE  / PRINCIPIUL ANALITIC
	PARAMETRII
EXAMINAȚI
	DOCUMENT SAU PROCEDURA DE REFERINŢĂ 

	1. IMUNOLOGIE

	1.1
	Ser
	Determinari imunologice: /metoda Radioimuna (RIA-IRMA)
	MARCHERI ENDOCRINI: TSH, T3 total, T4 total, T3 liber, T4 liber, Ac. anti-TPO, MARCHERI TUMORALI: α fetoproteină


	

PS-X -XX 


	1.2
	SER
	ECLIA
	IGg anti-toxoplasma anticorpi
	PS-XX

	2. CHIMIA CLINICA

	2.1
	
	
	
	

	2.2
	
	
	
	












2. Localurile unde se efectuează activitatea de recoltare a eșantioanelor primare pentru materialele examinate prevăzute în tabelul 1:

	Nr.

	Adresa
	Proba  primară /specimen
	Tehnica
	Documentul de referinţă

	1
	
	Ser Plasmă
	Venipunctie
Punctie capilara



	Manual de recoltare eșantioane nr.....

	2.
	
	Urina
	Autocolectare
	Instructiune de colectare
Manual de recoltare
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