
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

NEMOCNICE ČESKÉ BUDĚJOVICE, a.s.  – LABORATOŘ KLINICKÉ CHEMIE
PRACOVIŠTĚ KLINICKÉ A SOUDNÍ TOXIKOLOGIE  tel.: 38 787 3531

PŘÍJEM MATERIÁLU (prac. doba) tel.: 38 787 3535

Boženy Němcové 54, www.clcb.cz

TOXIKOLOGICKÉ VYŠETŘENÍ BIOLOGICKÉHO 
MATERIÁLU 

 

 � STATIM  
 

 � RUTINNĚ (řádná pracovní doba) 
 

  

DATUM a ČAS ODBĚRU………………...….……. 

�  MOČ (minimálně 25 ml)………………….…......ml 

�  KREV (minimálně 4 ml)……...…….………...…ml 

�  ŽALUD. OBSAH (25 ml první porce).…..….…..ml 

�  JINÝ……………………………………..…….… 
 

�  PŘI VĚDOMÍ  �  NEVOLNOST 

�  SOMNOLENCE �  ZVRACENÍ 

�  SOPOR �  KŘEČE 

�  KOMA �  DELIRIUM 
 

Jiné………………………………… 
   P                      TK 

INFORMACE 
 

� TOXIKOLOGICKÝ SCREENING 
 

� MOČE 

 � ŽALUDEČNÍHO OBSAHU 
 

� TOXIKOLOGICKÝ SCRRENING KRVE 

 

DATUM A ČAS POŽITÍ (APLIKACE): 

SOUČASNÁ MEDIKACE: 

SUSPEKTNÍ NOXA: 

DATUM, RAZÍTKO ODDĚLENÍ, PODPIS LÉKAŘE 

ANAMNÉZA: 

 

DROGOVÝ SCREENING MOČE 
 

� ZÁKLADNÍ 
� KANABINOIDY  
� AMFETAMINY 

� OPIÁTY  
� BENZODIAZEPINY 

 

             � ROZŠÍŘENÝ 
                � METABOLITY KOKAINU 

                � BUPRENORFIN 
                � BARBITURÁTY 

 

DODANÝ MATERIÁL 

R. Č.:      ZP: 

Příjmení, jméno:     Kontakt na lékaře: 

Oddělení:     Tel.: 

Dg.:      Vzorek přijat: 

 

� JINÁ / DALŠÍ VYŠETŘENÍ 

 

 

� ETHYLALKOHOL V SÉRU 

 

KLINICKÉ PŘÍZNAKY 
 

VYŠETŘENÍ 
 


