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D STAT 1 A compléter pour I'extérieur de I'lUCPQ seulement X 3 ) pe Date : 2 0 1 8 # 1 1 / 1 3 Heure : 8 h 4
% ® © A compléter pour les analyses ayant le méme symbole | Lieu de pratique : AA MM W
1 tube vert (lithium) 1 tube vert (ithium) HORMONES
(méme tube que
CREA [0 CREATININE PROT [ PROTEINES colonne précédente) PTH Q PH 1 tube mauve + 1 tube vert lime ou or
DEBIT DE FILTRATION GLOMERULAIRE ESTIME (DFGe) ALB O ALBUMINE CORT ([ CORTISOL 1 tube vert lime ou or
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RRI (0 FERRITINE SHBG (] SHBG
BILIRUBINE DIRECTE FE
& O 6ar TESBI [0  TESTOSTERONE BIODISPONIBLE
AT Q Ar ckMB [ CK-MB DHEAS [1] DHEAS v
AST Q ast PBNP [ NTPROBNP
Q CRP O PROTEINE C-REACTIVE HS DEPISTAGE
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CK Q ck HCG O B-HCG quantitati DE SANG OCCULTE DANS LES SELLES
LPA [ LIPASE (RSOSI OU FIT TEST)
A Q  cALcluM TSH Q TsH TRISO @ [ DEPISTAGE TRISOMIE 21 1 tube or
r:os g MAS:%(';:& T Q T4uBRE v GLUSO ¢ () GLUCOSE 1 h post 50g (grossesse) 1 tube vert fthium)
oo O z:m:s 31 O TITOTALE T tubaivert Rrmielou of HYPGR @ (] HYPERGLYCEMIE PROVOQUEE 75 (grossesse) 3 tubes verts (ithium)
TROPI [ TROPONINE 1 1 tube vert (ithium) Inscrie sur les étiquettes les temps de préiévement (TOh, T1h, T2h)
PSA O psa 1 tube vert lime ou or
BLP o 8 BILAN LIPIDIQUE HCGMS €[] B-HCG qualitatif 1 tube rouge
CHOLESTEROL HBAalC O HbGLYQUEE 1 tube mauve
TRIGLYCERIDES
CHOLESTEROL HDL
CHOLESTEROL LDL (Calcul)
CHOLESTEROL NON-HDL (Calcul) =
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BIOCHIMIE GENERALE
PSS 2725, chemin Sainte-Fo
4 3 INSTITUT UNIVERSITAIRE 7 in Jainte-roy
Nom/prénom: ___Yvon Bidon peowooiose  Québec, Québec G1V 4GS
QUBEC (418) 656-4860
Nopermis: 99999 Lieu de pratique :
(si différent de la provenance)
Aude Javel (¢ pro ) ::fonnaﬂons o:;mlplémentalrelfI /A
Provenance (unités de soins, clinique médicale, etc.) enseignements cliniques :
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Analyses effectuées sur le méme contenant Nom/prénom : No permis :
O STAT ] A compléter pour I'extérieur de IUCPQ seulement ) P . pel pate:2018 , 11 , 13 . 8 1 4
% ® & A compléter pour les analyses ayant le méme symbole | Lieu de pratique : AA MM W
1 tube vert (ithium) 1 tube vert (ithium) HORMONES
(méme tube que
CREA (1 CREATININE PROT (1 PROTEINES colonne précédente) PTH Q PH 1 tube mauve + 1 tube vert lime ou or
DEBIT DE FILTRATION GLOMERULAIRE ESTIME (DFGe) ALB O ALBUMINE CORT [ CORTISOL 1 tube vert lime ou or
wRee o uReE FSH QO FsH
GLU [ GLUCOSEALEATOIRE BFER [ FER LH Q
GLUAJ % GLUCOSE A JEUN CAP. FIXATION (TIBC) PROLA [ PROLAGTINE
IONS Na SATURATION
‘ TEANEEERENE ESTRA [ ESTRADIOL
p FERRITINE PROGE [0 PROGESTERONE v
]
TESTO TESTOSTERONE TOTALE 1 tube vert lime ou or
BU (O BILRUBINE TOTALE TRE (] TRANSFERRINE Q
BILIRUBINE DIRECTE FERRI [ FERRITINE Sk 0O oes
S O TESBI [0  TESTOSTERONE BIODISPONIBLE
AT Q AT CKMB [ CK-MB DHEAS [ DHEAS v
AST O AsT PBNP [ NTPROBNP
PALC [0 PHOS.ALCALINE CRP O PROTEINE C-REACTIVE HS DEPISTAGE
* PREAL (] PRE-ALBUMINE
LH QW 0sMO [ OSMOLALITE FITES [ TEST IMMUNOCHIMIQUE DE RECHERCHE
CK Q oK HCG & O B-HOG quantitatif DE SANG OCCULTE DANS LES SELLES
LPA O LIPASE (RSOSI OU FIT TEST)
;’é g ngw TSH O TsH TRISO @ () DEPISTAGE TRISOMIE 21 1tube or
e TF Hiosbe T O T4UBRE v GLUSO @ () GLUCOSE 1 h post 50g (grossssse) 1 tube vert thium)
37 U T3TOTALE Titibo vertnieioiop HYPGR @ (] HYPERGLYCEMIE PROVOQUEE 75 (grossesse) 3 tubes verts (ithium)
ACURI [ URATES TROPI O TROPONINE 1 1 tube vert (ithium) Inscrire sur les étiquettes les temps de préiévement (TOh, T1h, T2h)
PSA Q psa 1 tube vert lime ou or
BUP ¢ ¥ BILAN LIPIDIQUE HCGMS €0  B-HCG qualitatif 1 tube rouge
CHOLESTEROL HBAIC O Hb GLYQUEE 1 tube mauve
TRIGLYCERIDES
CHOLESTEROL HDL
CHOLESTEROL LDL (Calcul)
CHOLESTEROL NON-HDL (Calcul) v
627350 1301 FO-BI-0001 | g informations essentielles mentionnées sont décrites dans la politique institutionnelle (http://infolab.iucpg.qc.ca/contribute_documents/DSM-023.pdf) 1UCPQ-9101v.07 (2018-07)
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MEDICAMENTS

BIOCHIMIE SPECIALE

ACETA *(1
ACVAL =[]
CARBA *[]
pco *0
PHENY =1
GENTC *(J
GENTP *(1
L =0
PHENO *(1]
saLll  +0
THEO =0
THoc *Q
TOBRC *(
TOBRP *(1
VANCC *0
VANCP *(1

MYCPH *
cycLo *0O
SIROL *(Q
TACRO*(

Loo =0

ACETAMINOPHENE 1 tube vert ithium}
AC VALPROIQUE

CARBAMAZEPINE

DIGOXIN

DILANTIN

GENTAMICINE CREUX 1 tube vert (Fthium)
GENTAMICINE PIC 1 tube vert iithium}
LITHIUM 1 tube or
PHENOBARBITAL 1 tube vert lime ou or
SALICYLATES 1 tube rouge
THEOPHYLLINE 1 tube vert lime ou or
THIOCYANATES 1 tubse or
TOBRAMYCINE CREUX 1 tube vert lime ou or
TOBRAMYCINE PIC 1 tube vert lime ou or
VANCOMYCINE CREUX 1 tube vert {lithium)
VANCOMYCINE PIC 1 tube vert {lithium)
AC. MYCOPHENOLIQUE 1 tube mauve
CYCLOSPORINE 1 tube mauve
SIROLIMUS

TACROLIMUS

LIDOCAINE 1 tube vert (sodium}

ou 1 tube rouge

ATRYP
HAPTO
C3C4

CHs0
IGET

IMGLO

ELEC
IMFIX
APOB
VB12
VITD
VITA
CAROT
AFP
CEA
CA125
CA153
CA199

ATRAN

AMMON

ANGIO

o000 O0O0OO0OO0OO0DO0OOCO

O-1-ANTITRYPSINE
HAPTOGLOBINE

c3

C4

COMPLEMENT TOTAL
IGE

ELECTROPHORESE DES PROTEINES
IMMUNOFIXATION DES PROTEINES

APO-B

VITAMINE B12
VITAMINE D-25 OH
VITAMINE A
CAROTENES
©.-FCETOPROTEINE
CEA

CA125

CA183

CA189

ANTI-TRANSGLUTAMINASE

AMMONIAQUE
ETHANOL

ENZYME DE CONVERSION
DE LANGIOTENSINE

1 tube or

v

1 tube vert lime ou or

v

1 tube rouge
1 tube or

v
1 tube vert lime ou or

1

1 tube rouge
1 tube rouge

1 tube vert lime ou or

1 tube or

1 tube mauve

1 tube vert (lithium})

1 tube vert (lithium})

DIVERS
HYP2H [0 HYPERGLYCEMIE ORALE 2 tubes verts (lithium)
PROVOQUEE 2 h post 75 g
inscrino sur loe étiquettas fos tormps da préfévament (T0, T2h)
AMY O AMYLASE 1 tube vert lime ou or
LIQUIDE PLEURAL
PROTL [ PROTEINES Liquide 2 tubes verts (ithium)
Plasma {1 pour liquide, 1 pour plasma}
Lig./Plasma
IDHL [ b Liquide
Plasma
Lig./Plasma
CHOLL [ CHOLESTEROL Liquide
TRIGL [ TRIGLYCERIDES Liquide
GLUL [ GLUCOSE Liquide
AMYLL [ AMYLASE Liquide
PHUQ [ pH Liquide v
AUTRES LIQUIDES
KDI O KSUR DIALYSAT 1 tube rouge
LCRB [ LIQUIDE CEPHALO-RACHIDIEN Tube #1
Glucose
Protéines
AUTRES

Consulter Infolab (http://infolab.iucpq.qc.ca/).




