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DOSAGE D’ANTIBIOTIQUE

Centre de santé et de services sociaux
Alphonse-Desjardins
Centre hospitalier afflié universitaire de Lévis

—

DATE ET
HEURE DE
RECEPTION

EXAMEN | INE
DEMANDE LE: '

RENSEIGNEMENTS
CLINIQUES :

ANTIBIOTIQUE A DOSER:

POSOLOGIE: _____ _mg AUX____  h

DOSE PRECEDENTE ADMINISTREE A: h min B' O O O 0 0

AUTRES ANTIBIOTIQUES ADMINISTRES:

PRELEVEMENTS:
PREL. N° | (AVANT ADMINISTRATION): h min
PREL. N° Il (90 MINUTES APRES DEBUT DE PERFUSION): h min
PERFUSION:
DEBUT DE PERFUSION: h min
FIN DE PERFUSION: h min
RESULTAT:  pREL. N° | (CREUX) mg/L
PREL. N° Il (PIC) mg/L
NORMALITE: CREUX @ mg/L
PIC: @ mg/L
RAPPORT TELEPHONIQUE DONNE A LE / / A H PAR
DATE D’EXPEDITION: TECH. MICROBIOLOGISTE
’ F04-02 (2012-02)
DOSSIER DOSAGE D’ANTIBIOTIQUE




