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GHID DE RECOLTARE MATERII FECALE PENTRU EXAMENUL 

COPROPARAZITOLOGIC 

 

• Prelevarea se efectueaza din scaun emis spontan, fara utilizare de 
purgative sau laxative pe baza de carbune; 

• Nu urinati in vasul in care ati defecat; 

• Din masa fecaloida se recolteaza in recipiente de plastic  prevazute cu 

capac ermetic, cu lingurita, fragmente suspecte, mucozitati, produse 
nedigerate prezente in scaun (volum 3-5 cm3-egal cu volumul linguritei); 

• Parazitii  intestinali (sau portiuni din acestia) prezenti in scaunul 
spontan se recolteaza si se introduc intr-un recipient curat; 

• Se eticheteaza recipientul cu numele pacientului si se expediaza catre 

laborator in maxim 4 ore; 

• Proba poate fi conservata la frigider pentru 24 ore; 

• Examenul coproparazitologic trebuie repetat de trei ori, cu un interval 
de 3-4 zile intre probe. 

•  
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GHID DE RECOLTARE MATERII FECALE PENTRU COPROCULTURA 

 

Prelevarea din scaun emis spontan 

• Este de preferat si se indica in toate formele de diaree acuta cand 

emisia de materii fecale este frecventa; 

• Pentru defecare se recomanda containere de unica utilizare din 
material plastic, care pot fi decontaminate sau indepartate cu usurinta 
dupa prelevare; 

• Nu urinati in vasul in care ati defecat; 

• Prelevarea se face din materiile fecale cu spatula coprocultorului 
vizand portiunile lichide  si indeosebi cele mucoase si/sau sanguinolente, 
atunci cand ele exista. Cand acestea lipsesc se recolteaza boluri fecale 

din trei locuri diferite; 

• Volumul probei recoltate trebuie sa fie de 3-5 cm3 (2-3 lingurite); 

• Coprocultorul trebuie sa contina mediul de transport (Cary Blair); 

• Pe biletul de trimitere care insoteste proba se va mentiona suspiciunea 
clinica pentru care se solicita coprocultura; 

• Se recolteaza inainte de inceperea tratamentului antibiotic. 
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GHID DE RECOLTARE  MATERII FECALE PENTRU DEPISTAREA 

HEMORAGIILOR OCULTE 

 

• Testul se efectueaza din materii fecale; 

• Proba se recolteaza intr-un recipient uscat, un container curat de unica 
utilizare din material plastic; 

• Volumul probei recoltate trebuie sa fie de 3-5 cm3 (2-3 lingurite); 

• Proba nu trebuie sa fie contaminata cu urina sau alte secretii (sange 
menstrual); 

• Pentru evitarea reactiilor fals pozitive pacientul va respecta, cu 2-3 zile 
inaintea recoltarii probei, un regim de lapte si fainoase, complet lipsit 

de carne si legume verzi. 
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GHID DE RECOLTARE SPUTA 

 

• Prelevarea probei se face prin tuse spontana si profunda; 

• Se recomanda periajul dintilor, clatirea gurii cu apa si gargara inainte 
de recoltare; 

• In infectiile acute o proba mucopurulenta de 1-3 ml este suficienta; 

• Este de preferat o proba expectorata dimineata devreme; 

• Se recolteaza inainte de inceperea tratamentului antibiotic; 

• Recoltarea se face in recipiente sterile din plastic, de cca 100 ml, cu 
gura larga si capac ermetic; 

• Probele recoltate trebuie expediate imediat laboratorului fara 
refrigerare, deoarece nu exista modalitati de conservare a acestora; 

• Daca proba apare constituita in principal din saliva, trebuie insistat 
pentru prelevarea unei noi probe corespunzatoare calitativ; 

• Pe biletul de trimitere care insoteste proba se va mentiona suspiciunea 
clinica pentru care se solicita examinarea. 
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GHID DE RECOLTARE URINA PENTRU EXAMENUL COMPLET DE 

URINA 

 

• Inainte de recoltare se efectueaza igiena regiunii genitale; 

• Se recolteaza prima urina de dimineata; 

• Se urineaza fara defecatie (fara materii fecale) in recipiente speciale 
pentru recoltarea probei de urina; 

• Se va evita recoltarea urinei in perioada menstruala. 
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GHID DE RECOLTARE URINA/24 ORE 

 

• Pacientul urineaza dimineata si  aceasta urina se arunca; 

• Urina din tot timpul zilei, al noptii si prima urina de a doua zi de 
dimineata se colecteaza intr-un recipient de colectare curat; 

• RecipientuI de colectare se pastreaza intr-un loc rece (frigider) pe 

durata colectarii; 

• A doua zi de dimineata, se masoara exact cantitatea de urina colectata, 
se omogenizeaza si se trimite catre laborator un esantion de 100 ml; 

• Esantionul va fi pus intr-un recipient pentru sumar de urina pe 

eticheta caruia se vor nota numele si prenumele pacientului si volumul 
urinar colectat in 24 ore. 
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GHID DE RECOLTARE URINA PENTRU UROCULTURA 

 

• Se recolteaza prima urina de dimineata sau dupa cel putin trei- patru 

ore de la mictiunea anterioara, respectand indicatiile de mai jos: 

• Se recolteaza inainte de inceperea tratamentului antibiotic; 

• Se efectueaza obligatoriu toaleta riguroasa a organelor genitale externe 
cu apa si sapun, urmata de uscare prin tamponare cu tifon steril; 

• Spalarea si stergerea se fac in sens unic: la fete din fata in spate; la 
baieti dinspre meatul urinar spre santul balanopreputial (glandul fiind 

complet decalotat); 

• La nou-nascuti si la sugari dupa spalarea organelor genitale externe se 
fixeaza in jurul penisului sau a vulvei, orificiul pungii (speciale pentru 

recoltare) cat mai steril; 

• Copil mare: urineaza in toaleta primii 100 ml si fara a intrerupe jetul 
de urina, se recolteaza cca 20 ml (din jetul mijlociu) in recipientul 
adecvat (urocultor steril), cu grija pentru a nu atinge gura acestuia de 

tegument sau lenjerie; 

• Recipientul se inchide cu capac ermetic, se eticheteaza si se trimite 
catre laborator. 

 


