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Klinisch laboratorium 
tel. 056/63.42.00 

Invullen of aanbrengen van kleefbriefje a.u.b. 

Patiënt (MAN): (naam/voornaam): 
 
…………………………………………………………… 
 

Geboortedatum:                                              

Klinisch laboratorium 
 

Labo fertiliteitskliniek 
Tel. 056/63.42.06 
Ma.-vr.: 8-16u15 
Za.: 7u30-11u30 

Adres:  
 
 
Kopie aan:……………………………………………………………… 

Ordernr.:  
 

In deze ruimte niets 
 

schrijven of kleven a.u.b. 

AANVRAAGFORMULIER SPERMACAPACITATIE  

AZ Groeninge  

Enkel na afspraak  

Aan te vullen en te ondertekenen door de arts 

Ondergetekende, verbonden of toegelaten arts van het Centrum reproductieve geneeskunde AZ Groeninge te Kortrijk 
met erkend zorgprogramma A, 

- vraagt volgende analyse uit te voeren:    Spermacapacitatie in kader van K.I.E.       
                                                                           Proefcapacitatie (€ analyse aangerekend aan patiënt) 

 
op het spermastaal van: ……………………………………………………., geboortedatum:  ......../……../…….. 
                                           (naam, voornaam MAN) 

partner van: …………………………………………………………………, geboortedatum:  ......../……../……..  
                          (naam, voornaam VROUW) 
 

- bevestigt dat de analyse uitgevoerd dient te worden voor intra-uteriene inseminatie in het kader van partnerdonatie 
(K.I.E.) met toepassing in een ziekenhuis onder verantwoordelijkheid van een arts; 

- bevestigt dat zowel de donor als de acceptor voldoen aan de van toepassing zijnde bepalingen inzake 
toestemming, leeftijd en donorselectie van de Wet van 6 juli 2007 betreffende de medisch begeleide voortplanting 
en de bestemming van de overtallige embryo’s en de gameten en van de Wet van 19 december 2008 inzake het 
verkrijgen en het gebruik van menselijk lichaamsmateriaal met het oog op de geneeskundige toepassing op de 
mens of het wetenschappelijk onderzoek; 

- bevestigt dat de donor geen risicofactoren vertoont, tenzij hieronder ingevuld:  
HBV, HCV, HIV, syfilis en/of andere: .............................................................. 

 
STEMPEL ARTS + handtekening + datum voorschrift: 

       
         ......../……../…….. 
 
 
                                                                                 
 
 
 
 
 

In te vullen door de patiënt of zijn partner 

Datum aanmaak staal:   ………………...         Tijdstip aanmaak staal:   .....  uur  .….  min 

Ging een deel van het staal verloren?        Neen          Ja, van het begin / einde (schrappen wat niet past) 

Aantal dagen seksuele onthouding voor dit staal:  ………………. 

Heeft u in de laatste 3 maanden:  
Koorts gehad?                   Neen          Ja 
Medicatie genomen?     Neen          Ja    indien ja, welke?............................... 

  → Instructies voor staalafname en –afgifte, zie pagina 2 
 

 

AFSPRAAK : 
 
…….../……../20…..  
 
om   …….u…… 
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Instructies voor aanmaak van het staal 

- Neem een seksuele onthoudingsperiode van 2 tot 7 dagen in acht.  

- Bij voorkeur wordt het staal thuis aangemaakt, uitzonderlijk (indien MAR+ of bij te lange reistijd tussen 
woonplaats en ziekenhuis (+45min)) kan de staalafname gebeuren in een afnamelokaal in het CRG-labo. 
→ Indien u het staal thuis aanmaakt, dient dit binnen het uur na afname te worden afgeleverd op het 
     CRG-labo. 
→ Indien u het staal dient aan te maken in het CRG-labo,  meldt u dan 15min. vóór uw afspraak aan 
    op het CRG-labo 

- Was de geslachtsdelen met water en zeep, spoel goed na met water en droog af met een zuivere doek 

- Urineer voor ejaculatie  

- Was handen met water en zeep  
- Produceer het staal door masturbatie (geen condoom, glijmiddel of vaginaal contact) 

 
- Maak gebruik van het steriele potje dat uw arts u meegeeft (goed afsluiten) en bescherm het staal tegen 

afkoeling bv. onder kledij, tegen de buik,… 

 
 
Instructies voor afleveren van het staal 
 
 
- Breng steeds dit formulier en identiteitskaarten van beide partners mee. 

 
- Op beide partners dient een inschrijving te gebeuren in het ziekenhuis: 

 
       → Meldt u bij aankomst aan via de inschrijfzuil aan het centraal onthaal en maak hierbij de keuze         
            ‘Consultatie/afspraak’ 
       → Volg de verdere instructies die op het blad staan die u via de inschrijfzuil verkrijgt. 
       → Voer dit zowel voor u als voor uw partner uit. 
 
    ! Het staal kan pas afgeleverd worden aan de gynaecoloog na controle van de identificatie van beide 
      partners door de medewerker van het labo fertiliteitskliniek via opnameklevers! 
 
- U kan het staal binnen brengen op het labo Centrum Reproductieve Geneeskunde (CRG):  

AZ Groeninge ziekenhuis 
Pres. Kennedylaan 4, 8500 Kortrijk 
route C171 (blauw) 
056/63 42 06 
 

- Bel aan en neem plaats in de wachtzaal.  
Bij afwezigheid bel: 056/63.42.06 

 
- Gelieve u tijdig aan te melden voor uw afspraak. 

Enkel op deze manier kunnen wij een correcte behandeling van het staal garanderen. 
 

- Indien u verhinderd wordt om op tijd op uw afspraak te zijn, gelieve ons te verwittigen (056/63.42.06). 
 

 


