
OBJET :		
Cette procédure vise à décrire ce qui est mis en place pour la réalisation d’un test d’orientation diagnostique des 
angines à streptocoques du groupe A.

Rédacteur et personnes réalisant le TROD
Nom(s) : Prénom(s) :

Date : Cachet de l’officine :

REFERENCE : 	
Annexe III Arrêté du 1er août 2016 (JORF N°0181 du 5 août 2016)

 LES PHARMACIENS, CI -DESSOUS, S’ENGAGENT :
- à prendre connaissance de la notice d’utilisation (annexe)
- à réaliser ce test dans le respect des recommandations du fabricant décrites dans la notice d’utilisation (an-
nexe)
- à informer le patient du résultat de ce test par écrit en lui précisant que ce résultat ne constitue qu’une orienta-
tion diagnostique
- à éliminer ce test et les consommables nécessaires au test, dans la filière DASRI, après utilisation
- à orienter le patient vers un médecin, en cas de positivité du test					   

ANNEXE : NOTICE D’UTILISATION							     

Test : STREPTATEST

Type de test : Test oro-pharyngé d’orientation diagnostique des angines à streptocoque du goupe A

Référence : 10025

Fabricant : BIOSYNEX

Certification : Directive 98/79 CE

Prélèvement : Prélèvement direct des exsudats situés sur les amygdales, le pharynx et toutes zones 
inflammatoires

N° LOT :

Date de péremption :

®

BIOSYNEX STREPTATEST
FICHE DE PROCÉDURE D’ASSURANCE QUALITÉ POUR LA RÉALISATION 
DES TESTS D’ORIENTATION DIAGNOSTIQUE DE L’ANGINE À SGA

AQ_ 10025_FR_V07202112R01

Lire attentivement les instructions figurant sur l’étiquetage et/ou dans la notice d’utilisation. 
Date de dernière modification : 12/2021


