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Article 24 — BIOLOGIE CLINIQUE
§ler.

Sont considérées comme prestations qui requiérent la qualification de
médecin spécialiste en biologie clinique (P) :

A.R.3.2.2019 M.B. 28.2.2019 + Erratum M.B. 7.3.2019
1/CHIMIE

1/Sang

540035 540046 Chromatographie-des-acides-aminés B 350
(Maxi 1) (Régle o)

540050 540061 Dosage séparé des acides aminés apres fractionnement sur
colonne B 2500
(Maximum 1) (Régle de cumul 9 346)

542393 542404 Dosage séparé de la carnitine libre et des fractions de
I'acylcarnitine B 1000
(Maximum 1) (Régle diagnostique 40)

542415 542426 Détermination spécifigue des acides gras C,-C,e, acide
phytanigue et acide pristanique avec identification au
moyen d'un spectromeétre de masse B 3000
(Maximum 1) (Regle-de—cumul-67) (Regle diagnostique 59
40)

542430 542441 Déterminati o iaue.
identification-au-moyen-d'un-spectromaétre de- masse B 3000
. \ (Regle_d 57} (Rogle di .
59)

544331 544342 Dosage de l'acide méthylmalonique et de la
succinylacétone B 1000
(Maximum 1) (Regle de cumul 345) (Régle diagnostique 40, 130)

544353 544364 Dosage des acides organiques dans le sérum ou dans le
plasma B 3000

(Maximum 1) (Regle de cumul 345) (Régle diagnostique 40, 130)

544390 544401 Dosage de |'acide pipécolique B 2000
(Maximum 1) (Regle de cumul 346) (Régle diagnostique 40, 131)

544412 544423 Dosage du guanidinoacétate et de la créatine B 2000
(Maximum 1) (Régle de cumul 347) (Régle diagnostique 40, 132)




544471

544482

Dosage du galactose-1-phosphate dans les érythrocytes

1000

544493

544504

(Maximum 1) (Regle diagnostique 40)

Dosage séparé du cholestanol, 7- et 8-

544773

544784

dehydrocholesterol
(Maximum 1) (Regle de cumul 348) (Régle diagnostique

40)

Dosage séparé du desmostérol, lathostérol,

544795

544806

campestérol, sitostérol et 27-Hydroxycholestérol
(Maximum 1) (Régle de cumul 348) (Reégle diagnostique

40)

Dosage séparé du cholestanol, 7- et 8-

544832

544843

dehydrocholestérol, desmostérol, lathostérol,
campestérol, sitostérol et 27-hydroxycholestérol
(Maximum 1) (Régle de cumul 348) (Régle diagnostique

40)

Identification de |'asialotransferrine, de la

544854

544865

monosialotransferrine, et de la disialotransferrine
(Maximum 1) (Régle diagnostique 40, 131)

Détermination du phénotype de l'inhibiteur de

543034

543071

543756

544434

543045

543082

543760

544445

I'alphal-protéinase (alphal-antitrypsine)
(Maximum 1) (Regle diagnostique 131, 133)

2/Urine

; 1' E.'“ateg]?'ig"s IE’ESI o eieslagngu; =S

Dosage séparé des acides aminés apres fractionnement sur
colonne
(Maximum 1) (Reégle de cumul 25 346)

Détermination spécifique des acides organiques avec
identification au moyen d'un spectromeétre de masse
(Maximum 1) (Regle de cumul 345) (Régle diagnostique
40)

Chromatographie des sucres—réducteurs-ou
d‘oligosaccharides
(Maximum 1) (Regle diagnostique 40)

Dosage du quanidinoacétate et de la créatine

544891

544902

(o8]

|

|

|

|

B

2000

3000

[oa}
o
o

[e2}
o
o

2500

3000

500

2000

(Maximum 1) (Régle de cumul 347) (Regle diagnostigue 40, 132)

Dosage séparé des polyols apreés fractionnement

544913

544924

(Maximum 1) (Regle de cumul 349) (Régle diagnostique
40)

Dosage séparé des mono- et disaccharides aprées

544935

544946

fractionnement
(Maximum 1) (Régle de cumul 349) (Regle diagnostique

40)

Dosage séparé des polyols, mono- et disaccharides

apres fractionnement
(Maximum 1) (Régle de cumul 349) (Regle diagnostique

40)
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3/Liquide Céphalo-rachidien

544316 544320 Dosage spécifigue d'acides organigues, avec
identification par spectrométrie de masse B 3000
(Maximum 1) (Régle de cumul 345) (Régle diagnostique
40)

544375 544386 Dosage séparé des acides aminés aprés fractionnement
sur colonne B 2500
(Maximum 1) (Regle de cumul 346) (Regle diagnostique
40)

544456 544460 Dosage du guanidinoacétate et de la créatine B 2000
(Maximum 1) (Régle de cumul 347) (Reqgle diagnostique 40, 132)
4/Selles

544876 544880 Dosage de l'élastase 1 pancréatique B 1600
(Maximum 1) (Regle diagnostigue 134)
7/Liquide amniotique

544810 544821 Dosage séparé du 7- et 8-dehydrocholestérol B 2000
(Maximum 1) (Régle de cumul 348) (Regle diagnostigue 40)

A.R.3.2.2019 M.B. 28.2.2019
2/CHIMIE : HORMONOLOGIE
1/Sang

544950 544961 Dosage du Facteur 23 de croissance du fibroblaste B 700
(Maximum 1) (Régle diagnostique 98)

544972 544983 Dosage de la prégnénolone B 700
(Maximum 1) (Régle diagnostique 145)

544994 545005 Dosage dela 17-hydroxyprégnénolone B 700
(Maximum 1) (Réqgle diagnostique 145)

545075 545086 Dosage de la pro-insuline B 600
(Maximum 1) (Regle diagnostigue 146)
9/Divers

545090 545101 Dosage du cortisol salivaire B 700
(Maximum 1) (Regle de cumul 228, 300, 322) (Régle diagnostique
147)

A.R.25.1.2019 M.B. 12.2.2019
5/MICROBIOLOGIE

549636 549640 Détermination de la sensibilité de Mycobacterium
tuberculosis complexe a la Pyrazinamide B 400
(Maximum 1)

549695 549706 Détermination de la sensibilité de MNT (mycobacterium

non-tuberculosis) aux antibiotigues : le premier
antibiotigue B 400
(Maximum 1) (Régle de cumul 344) (Régle diagnostique

129)




549710

549721

Détermination de la sensibilité de MNT (mycobacterium

A.R. 3.2.2019

545112

non-tuberculosis) aux__antibiotigues : a partir _du

deuxieme antibiotigue
(Maximum 5) (Reégle de cumul 344) (Régle diagnostique

129)

M.B. 28.2.2019

545123

7/HEMATOLOGIE

Réalisation d'un test a I'Eosine 5'maléimide (EMA)

A.R. 3.2.2019

545134

(Maximum 1) (Regle diagnostique 135)

M.B. 28.2.2019 + Erratum M.B. 7.3.2019

545145

8/COAGULATION ET HEMOSTASE

Dosage de l'alpha2-antiplasmine

545230

545241

(Maximum 1) (Régle diagnostique 136)

Test fonctionnel de la protéase de von Willebrand

545252

545263

(ADAMTS13)
(Maximum 1) (Réqgle diagnostique 137)

Identification d'un_inhibiteur de la protéase de von

545274

545285

Willebrand (ADAMTS13)
(Maximum 1) (Regle diagnostique 138)

Diagnostic de la maladie de von Willebrand de type 2N

545296

545300

(Maximum 1) (Regle diagnostique 139)

Mesure de |'activité de liaison du facteur von Willebrand

545414

545425

au collagéne
(Maximum 1) (Regle diagnostique 136)

Analyse des multiméeres du facteur von Willebrand

545436

545440

VWE
(Maximum 1) (Régle diagnostique 140)

Dosage du propeptide du facteur von Willebrand (VWF)

545451

545462

(Maximum 1) (Régle diagnostique 141)

Détection d'anticorps induits par I'héparine (détection

545473

545484

de thrombocytopénie induite par I'héparine)
(Maximum 1) (Régle diagnostique 142)

Analyse fonctionnelle des anticorps responsables de

545495

545506

545790

545801

thrombocytopénie induite par ['héparine
(Maximum 1) (Regle diagnostique 143)

Test de sécrétion plaguettaire
(Maximum 1) (Reégle diagnostigue 136)

Analyse de l'activité coagulante du facteur de Fletcher

(prékallikréine plasmatique) et dosage de kininogéne de

haut poids moléculaire
(Maximum 1) (Regle diagnostique 144)

|

|

|

Los)

@

|

|

|

|

|

(o8]

|

=Y
[63}

1000

1500

3000

3000

1000

3000

1000

400



A.R. 3.2.2019

M.B. 28.2.2019

9/IMMUNO HEMATOLOGIE ET SEROLOGIE NON-INF.

545812 545823 Détection d'anticorps anti-antigénes podocytaires dans
le cadre du_diagnostic __de aglomérulonéphrite
membraneuse B 750
(Maximum 1) (Regle diagnostique 148)

545834 545845 Détection d'anticorps anti-antigeénes podocytaires dans
le cadre du suivi d'un__patient atteint d'une
glomérulonéphrite membraneuse B 750
(Maximum 1) (Regle diagnostique 53, 149)

545856 545860 Détection d'anticorps dirigés contre le récepteur a
I'acétylcholine B 900
(Maximum 1) (Régle diagnostique 150, 153)

545871 545882 Identification d'auto-anticorps dirigés contre les
antigénes de la peau BP180, BP230, DSG, DSG3,
collagene VIl ou envoplakine via immunoassay B 600
(Maximum 4) (Réqgle diagnostique 151, 153)

545893 545904 Suivi _de la production _d'auto-anticorps dirigés contre
les antigenes de la peau BP180, BP230, DSG, DSG3,
collagene VIl ou envoplakine via immunoassay B 600
(Maximum 2) (Regle diagnostique 152, 153)

A.R.25.1.2019 M.B.12.2.2019 + A.R. 3.2.2019 M.B. 28.2.2019 + Erratum M.B. 25.3.2019

Regles de cumul.

228
Les prestations 545090 - 545101, 435816 - 435820 et 546033 - 546044
ne sont pas cumulables entre elles.

300
Les prestations 545090 - 545101, 435536 - 435540 et 546674 - 546685
ne sont pas cumulables entre elles.

344.

Les prestations 549695-549706, 549710-549721 ne_ sont pas
cumulables avec les prestations 549614-549625, 549636-549640,
550734-550745 et 550756-550760.

345

Les prestations 544331-544342, 544353-544364, 544316-544320 ne
sont pas cumulables entre elles et également pas cumulables avec la
prestation 543071-543082.

346
Des prestations 540050-540061, 543034-543045, 544390-544401 et
544375-544386 seules deux d'entre elles peuvent étre portées en

compte.




A.R. 25.1.2019

347

Des prestations 544412-544423,

544434-544445,

544456-544460

seules deux d'entre elles peuvent étre portées en compte.

348

Les prestations 544493-544504, 544773-544784, 544795-544806,

544810-544821 ne sont pas cumulables entre elles.

349

Les prestations 120514-120525,

125510-125521,

544891-544902,

544913-544924, 544935-544946 ne sont pas cumulables entre elles.

M.B. 12.2.2019 + A.R. 3.2.2019

Regles diagnostiques.

40

Les prestations
542474-542485,
543911-543922,
542415-542426,
544390-544401,

543071-543082,
542496-542500,
543933-543944,
543852-543863,
544412-544423,

M.B. 28.2.2019

543756-543760,
543896-543900,
544294-544305,
544331-544342,

542393-542404,
542511-542522,
543830-543841,
544353-544364,

544471-544482,

544493-544504,

544773-544784,

544795-544806,

544832-544843,

544434-544445,

544891-544902,

544913-544924,

544935-544946,

544316-544320,

544375-544386, 544456-544460 et 544810-544821 ne peuvent étre
portées en compte a I'AMI qu'en vue du diagnostic ou_du suivi d'une
maladie métabolique congénitale

53

Les prestations 556290-556301,—556651-556662 et 556673-556684
545834-545845 peuvent étre portées en compte av- maximum 4 fois par
année civile.

59

Les prestations 542415 - 542426,-542430—-542441 et 542452 - 542463
ne peuvent étre portées en compte a I'AMI que chez un patient avec
signes cliniques d'une maladie peroxysomiale.

98

Les prestations 559333-559344, 434512-434523 et 544950-544961 ne
peuvent étre portées en compte que si elles sont prescrites par un
médecin spécialiste dans une des disciplines relevant de la pathologie
interne, en présence de troubles de la calcémie ou de la phosphorémie et
au maximum 1 fois par an.

129.

La sensibilité _aux antibiotiques est déterminée pour une

mycobactérie non tuberculeuse dont le caractere pathogene est
démontré par la clinigue, laradiologie et la microbiologie.

130

Les prestations  544331-544342 et 544353-544364 _ peuvent
uniguement étre portées en compte pour des patients atteints
d'acidémie méthylmalonique ou de tyrosinémie de type 1 et qui sont
suivis au sein d'un centre spécialisé pour les maladies métaboliques
monogéniques héréditaires conventionné.

131

Les prestations 544390-544401, 544832-544843 et 544854-544865
peuvent uniguement étre portées en compte si elles sont prescrites
par un médecin spécialiste dans l'une des disciplines relevant de la
pathologie interne.




132

Les prestations 544412-544423, 544434-544445 et 544456-544460
peuvent uniguement étre portées en compte si elles sont prescrites
par un médecin spécialiste dans l'une des disciplines relevant de la
pathologie interne_dans le cadre du_ diagnostic_d'un_déficit du
meétabolisme de la créatine.

133

La prestation 544854-544865 peut uniguement étre portée en compte
en cas de suspicion clinigue de déficience en alpha 1-antitrypsine ou
en _cas de concentration diminuée de d'alpha-1 protéinase inhibiteur
(alpha 1-antitrypsine) dans le sang.

134

La prestation 544876-544880 peut uniguement étre portée en compte
si_elle est prescrite par un _médecin spécialiste _dans |'une des
disciplines relevant de la pathologie interne et maximum 2 fois par
année civile.

135

La prestation 545112-545123 peut uniqguement étre portée en compte
pour des patients pour lesquels il v a des signes d'hémolyse
(augmentation des réticulocytes, de la lactate déshydrogénase ou de
la bilirubine, ou diminution de I'haptoglobine) ou bien un historique
familial de sphérocytose.

136

Les prestations 545134-545145, 545296-545300 et 545495-545506
peuvent uniguement étre portées en compte pour des patients
atteints de diathése hémorragigue.

137

La prestation 545230-545241 peut uniguement étre portée en compte
pour le diagnostic des patients pour lesquels il y a une suspicion
clinigue de micro-angiopathie thrombotique ou bien pour le suivi
d'un patient atteint de micro-angiopathie thrombotique et maximum
52 fois par année civile.

138

La prestation 545252-545263 peut uniguement étre portée en compte
si l'activité de 'ADAMTS13 (protéase du facteur von Willebrand) est <
0.3 IU/mL (< 30%).

139
La prestation 545252-545263 peut uniguement étre portée en compte
si le ratio Facteur VIII/VWE :Aqg est < 0.6.

140
La prestation 545414-545425 peut uniguement étre portée en compte
si le ratio VWF :RCo/VWEF :Ag est < 0.6 ou si l'activité du VWF est <
40%.

141
La prestation 545436-545440 peut uniqguement étre portée en compte
si l'activité de VWF : Ag ou VWF < 40%.




142

La prestation 545451-545462 peut uniquement étre portée en compte
en_cas_de suspicion_clinigue de thrombocytopénie induite par
I'néparine (établie sur base d'une diminution du taux de plaguettes,
de la présence de thrombose ou des séquelles de trombose, en
I'absence d'autres causes de thrombocytopénie).

143

La prestation 545473-545484 peut uniqguement étre portée en compte
si_la présence d'anticorps induits par ['héparine a été mise en
évidence par technique immunologigue ou si le score 4T est > 6.

144

La prestation 545790-545801 peut uniquement étre portée en compte
en _cas de temps de thromboplastine partielle activée prolongé avec
un_taux normal pour les facteurs 1l, V, VII, IX, X, XI, XIl et du

fibrinogeéne.

145

Les prestations  544972-544983 et  544994-545005 peuvent
uniguement étre portées en compte si elles sont prescrites par un
médecin _spécialiste _dans l'une des disciplines relevant de la
pathologie interne, en vue du diagnostic_ou_ suivi_d'hyperplasie
congénitale des surrénales et maximum 5 fois par année civile.

146

La prestation 545075-545086 peut uniqguement étre portée en compte
si_elle est prescrite par un _meédecin spécialiste dans |'une des
disciplines relevant de |la pathologie interne, en cas d'hypoglycémie
et en vue du diagnostic d'un insulinome et maximum 5 fois par année
civile.

147

La prestation 545090-545101 peut uniqguement étre portée en compte
si_elle est prescrite_par _un _médecin spécialiste relevant de la
pathologie interne, en vue du diagnostic ou suivi du syndrome de

Cushing.

148
La prestation 545812-545823 peut uniqguement étre portée en compte
en cas de suspicion de glomérulonéphrite membraneuse.

149
La prestation 545834-545845 peut uniquement étre portée en compte
pour le suivi d'un patient atteint de glomérulonéphrite membraneuse.

150

La prestation 545856-545860 peut uniguement étre portée en compte
en cas de suspicion de myasthenia gravis ou bien pour le suivi d'un
patient atteint de myasthenia gravis.

151

La prestation 545871-545882 peut uniguement étre portée en compte
pour poser un diagnostic en cas de suspicion de dermatite bulleuse
auto-immune.

152
La prestation 545893-545904 peut uniquement étre portée en compte
pour le suivi d'une dermatite bulleuse auto-immune.




153
Les prestations 545856-545860, 545871-545882 et 545893-545904
peuvent étre portées en compte maximum deux fois par année civile.




