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Ville : ....

Contexte :

CENTRE
HOSPITALIER

UNIVERSITAIRE
BORDEAUX

CHU DE BORDEAUX

LABORATOIRE DE PHARMACOLOGIE ET TOXICOLOGIE

Secrétariat 95991
REFERENCES POUR ETABLISSEMENT EXTERNE:

N° CelFacBio 3814
[ C. Perrens 610001

La non conformité de la demande d’examens peut entrainer la non réalisation des analyses
Etiquette du patient ou N° Cristal

.............................. CP :

[ Libourne 610012
[ Cadillac 610023

N° Identification : ............cooiiiiiii e,

7 1. Bergonié 409309
[0 N° autre étab. ext. :

Médecin prescripteur :

/\ Concerne l/ABC A\

Collerici:
I'étiquette bon de demande
sans masquer le prescripteur
merci

NOM d'USAGE & v, Cachet du service (UG) ........ccoeiiinininnnnne.
Nom de famille (de naissance): ........................ Date de prélévement
Prénom @ . ..o Téléphone

S X & it

Date de naissance: ......... [, [,

/\ en GARDE = cocher les analyses au VERSO

ﬁ : Examens acceptés, conservés, non réalisés 24h/24

[ Suivi Thérapeutique / Observance PTDM

¢ : Réservé a I’enregistrement

: En garde, contact préalable du biologiste indispensable = Nom Biologiste CONtacte : ...........c.ooiiiiiiiiii e

[ Intoxication / Effets indésirables / Surdosage PTOX
Renseignements CliniquUes/TraitemeNnts @SS 0CIES ... .. . ittt ettt ettt ettt et ettt e et ettt e e e e

Heure de prélévement (TO si multitemps) : .................
Préleveur (nom, qualité) : ...
Incidents survenus lors du prélévement :

Date/heure derniére admin. ou début de perf.

Code Spécialité Dose (mg) Voie d’admin. - : = :
jour mois annee heure : minute
............................................................................ D QT | U R AU U ET S
............................................................................ D QT | U Y AT U BT S
.............................................................................. X ljl o o L
u i ire, prélever sur tube hépari ithium v :
/\ Sauf mention contraire, prélever sur tube héparinate de lithium vert foncé sans gel
ANTI-INFECTIEUX ANTI-EPILEPTIQUES PSYCHOTROPES
ANTIBIOTIQUES ANTIFONGIQUES PCLOB | Clobazam i PAMIS | Amisulpride
PAMOX | Amoxicilline PFLUC [Fluconazole PCLON | Clonazépam PDPBU | Buprénorphine
PCEFA | Céfazoline PFLUY [ Flucytosine PETHO | Ethosuximide PCLOM | Clomipramine
PCEFE | Céfépime PISA Isavuconazole ii PLAMO | Lamotrigine PCLZP | Clozapine
PCEFO [ Céfotaxime PITRA [ltraconazole PLEVE [Lévétiracétam 'ﬁ PHALO (Halopéridol
PCEFT | Ceftazidime POSA |Posaconazole POXCA Oxcarbazépine (tritepta) PIMI Imipramine
PCEFR | Ceftriaxone PVOR | Voriconazole Eslicarbazépine (zevinix PPMTD | Méthadone 1
PCLIN_|Clindamycine | 5 <4h ¢ ANTIPARASITAIRES PSTIR _{Stiripentol _ POLAN | Olanzapine
PCLOX | Cloxacilline PCHLS | Chloroquine | g PPIDE |Autres - DCI + (Nom) : | PRIPP Rispéridone
PDAPT Daptomycine PQNN Quinine ....................................... Palipéridone
Y P [ | e e PVENL V | f 1
PLINE L|r}ezol}de ANTIVIRAUX /\ Pour dosage d’Acide valproique, AEE.:_%Eﬁ (Nom) :
ENERQ Weropenem PACI | Aciclovir Carbamazépine, Phénobarbital, A R
sTAZ0 |1 P bact PGAN [ Ganciclovir Phénytoine : cocher sur BON PABIM ppsy2 |Autre - DCI+ (Nom) :
o T ® PLET | Létermovir ANTI-CANCEREUX Ll > | J
J PMAR _|Maribavir Inhibiteurs de Tyrosine Kinase (ITK) PHARMACOGENETIQUE
ANESTHESIQUES PAFAT | Afatinib A\ Tube EDTA mauve
PBUPI | Bupivacaine PASCI_| Asciminib CGPHAR
ANTITUBERCULEUX PLIDO | Lidocaine PBINI_| Binimétinib yoir lo BON Sénlique motéaulatre et
PETHA | Ethambutol -T2h PMEPI | Mépivacaine PBOSU | Bosutinib RS GES
PINH3 | soniazide (NH) -T3h| g | | PMIDZ Midazolam | PCOBI_| Cobimetinib
PYRA | Pyrazinamide -T2h PRILO | Prilocaine PDABR | Dabrafénib Contacter le laboratoire
PRIFAB|Rifabutine -T2 | ~*"' [_| PROPI_| Ropivacaine PDASA | Dasatinib Examen transmis a un laboratoire
PRIFA | Rifampicine -T2h PTHIO [ Thiopental i gﬁ\I/I?ALTO :Erlottlln.ltt)) sous-traitant
ANTIRETROVIRAUX (ARV) IMMUNOSUPPRESSEURS SNILO ,\TT'Iat'.”'.b A Tube EDTA mauve
PATAZ | Atazanavir /\ Tube EDTA mauve SPONA P:)?'nali?ilnib | |P9DALB | Dalbavancine ¢
PBICT | Bictégravir PCCLO | Ciclosporine -TOh PRIPR | Riprétinib Prélever uniquement du Lundi au Mercredi :
PDARU | Darunavir PCCL2 | Ciclosporine -T2h PRUXO | Ruxalitinib L PITGN | 6-Thioguanine
PDOLU | Dolutégravir PCCLP Qlclosporlne -Perf. i PSORA | Sorafénib D Autres antibiotiques%qh .
PDORA | Doravirine PEVER | Evérolimus PSUNI_| Sunitinib voir feuille spécifique
PEFA | Efavirenz PMYCO | Mycophénolate - Préciser DCI + (Nom) :
L , o PTRAME| Tramétinib
PELV [ Elvitégravir PSIRO | Sirolimus . -
B et . PVEMU | Vémurafénib .
PETRA Et’rawrlne i —ﬂ PTACR Tacr(?“mu.s L2 /N Pour dosage de Méthotrexate : I:‘ Autres antirétroviraux - voir feuille spécifique
PLEN | Lénacapavir || Cinétique : voir feuille spécifique cocher sur BON PABIM et LU Préciser DCI + (Nom) :
PLOP |Lopinavir Tube héparinate de lithium vert —
PMARA | Maraviroc foncé sans gel CARDIO-RESPI
PRALT |Raltégravir Hydroxychloroquine (Plaquenil) : PCAFE Caféineﬂ |:|Au?rels médicaments
PCABO | Cabotégravir Patho. autosimmunes PCIBE_| Cibenzoline Préciser DCI + (Nom) :
PRILP_|Rilpivirine PHCHL | s2ng totar PFLEC | Flécaine ]
PRITO |Ritonavir PPHCHL Patho. infectieuses PHQ Hydroquinidine
Plasma PIDCV_| Suivi HTA - Urines
voir feuille spécifique
Voir suite au verso
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/\ Sauf mention contraire, prélever sur tube héparinate de lithium vert foncé sans gel

TOXICOLOGIE — RECHERCHES ET DO S

Renseigner le contexte clinique (OBLIGATOIRE):. . ... ... . e e et ettt ettt e et e ettt et e e e e e aneenes
FAMILLE ET MOLECULE INCONNUES FAMILLE ou MOLECULE CONNUE
Recherche large de xénobiotiques (Screening)ﬁ MEDICAMENTS
. PPSCR [ Plasma . PUSCR |Urines | Préciser le nom i connu et si dosage souhaité:
Antidépresseurs : | PIAD |pI PUIDM |uri
TOXIQUES DIVERS .- asma rnes
- = Noms/DCl i ..c.covvviiiiiiinn..
PATR |Atropine - Sang W
PBACL |Baclofene - Sang Benzodiazépines : -PPIB - i
Plasma PUIB  |Urines
PCBD | Canadiol - Sang Noms /DCI: .......coeui.... .
PUCLO [ Chloral - Urines
PCLU [Chloralose - Urines Neuroleptiques ;ﬁ )
PCYAN [ Cyanure - Sang - A\ Tube fluorure de sodium gris Noms /DCI - . PIDNP_| Plasma . PUIDN_]Urines
PETGL [Ethylene-Glycol - Sang
PSGHB |GHB - Sang /\ Tube EDTA mauve Phénotiazines :“ . PIDPH | Plasma . PUIDP |Urines
PPKET [Kétamine - Sang — ii (Cyamemazine...)
PUKET | Kétamine - Urines Noms/DCl: .....c.cocovvivinininnnn,
PPLSD |LSD - Sang ] o .
PMETF | Metformine - Sang 22::'733“5 : |_[PIDBB |Plasma [ |PUIBB |urines
PMEOH | Méthanol - Sang  EEEEEEEEEREEEHEEEEEELE
PSCO |Scopolamine - Sang PRODUITS STUPEFIANTS
PSTR [Strychnine - Sang Dépistage rapide : Urines => Voir Bon PABIM
PTRAM | Tramadol - Sang Confirmation et /ou dosage (délai de rendu de résultats de 2 & 3 semaines):
PTCE | Trichloréthyléne - Sang - Stupéfiants classiques : i[ PIOCO Plasma . PUIOC ([Urines

(opiacés, amphétamines, cocaine, bupré, méthadone):

Cannabis :W m Plasma . Urines

|
Recherche dans le cadre d’une suspicion de prise de NPS
(délai de rendu de résultats de 2 a 3 semaines) :

Prélévements conservatoires . PPNPS | Plasma . PUNPS [Urines

Soumission chimique m . .
Autre toxiques - Préciser DCI + (NOmM) : .......coooiiiiiiiiiiiiianeen. = Contexte et Nom du produit (OBLIGATOIRE): .................ooocvvvee

CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE DE BORDEAUX

AUTRES DOSAGES CONTEXTE INTOXICATION
Contacter le laboratoire (OBLIGATOIRE)
= Nom Biologiste contacté : .............ccooiiiiiiiii

Accueil de Biologie Centralisé

Coller ici I'étiquette URGENT ou cocher la case urgent

0 URGENT

Examens pris en charge en PDS 24h/24 (prétraités et conservés mais non-analysés) ﬂ

Toutes les analyses de ces 4 familles:|

ANTI-EPILEPTIQUES

IMMUNOSUPPRESSEURS Cocher Ia ou les familles + les codes
PSYCHOTROPES - SUIVI par famille au recto ou verso
TOXICOLOGIE — RECHERCHES ET DOSAGES

Les analyses suivantes de ces 3 familles: |

ANTI-LINFECTIEUX ANESTHESIQUES CARDIO-RESPI
ANTIPARASITAIRES
PCHLS | Chloroquine PMIDZ |Midazolam PCAFE | Caféine
PQNN Quinine PTHIO [ Thiopental Nesdonal PFLEC | Flécaine
L ANTIFONGIQUES
|| ANTIRETROVIRAUX

Pour tout autre demande, contacter le biologiste avant tout prélevement
O AULre, PréCiSEz....uuuiiiiiiiiiiiiiieie e e e e e eaas

Accord préalable du biologiste indispensable
= Nom Biologiste CoNtacte @ ...........cuvieiiiiii




