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Objectif :  
Prélèvement d’un échantillon sanguin veineux en vue de la réalisation d’un dosage de médicament. 

Préconisations pour le prélèvement  
Préciser le Traitement du patient : posologie, date et heure de la prise  

Les conditions, heures sont dans le tableau ci- dessous 
 

Famille Médicament Administration C° dosée Conditions de prélèvement 

ANTICOAGULANT Héparine standard IVSE  

sans importance (au moins 6h après 

début du traitement et 4 à 6 h après 

modification de dose) 

  « Calciparine » 
 

SC (2 à 3 / jour) 
  

    Cas général : moyenne exactement entre 2 injections 

  
Héparine Bas Poids 
Moléculaire 

SC  
 
 

  
« Lovenox, Fragmine, 
Fraxiparine» 

  3 à 4h après l’injection 

  
 
« Innohep, Fraxodi » 

  
 
4 à 6h après l’injection 

  AVK   sans importance (à partir du 4e jour 
après début du traitement, puis 3 à 6 
jours après le premier contrôle ou 3 
jours après une modification de dose) 

 Acenocoumarol « Sintrom »   
 Warfarine « Coumadine »   
  Fluindione « Préviscan »    

ANTIEPILEPTIQUE Ac Valproique « Dépakine »     
1 semaine après début  traitement 
 

     résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

  Carbamazépine « Tégrétol »    
2 semaines après début traitement 
 

     résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

  Phénytoine  « Dihydan »    
2 semaines après début traitement 
 

     résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

  Phénobarbital    
2 semaines après début  traitement 
 

     résiduelle le matin, avant la 1ère prise 
LITHIUM « Théralithe »      

  Forme standard   résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

 
Forme LP 

 résiduelle 
24h après la prise, avant toute 

nouvelle prise (soir) 

  moyenne 12h après la prise (matin) 

ANTIASTHMATIQUE Théophylline    48h après début traitement 
    résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

ANTIBIOTIQUE  IM/IV (1/jour)   48 après début traitement 

 -Aminosides 

Amikacine  

Gentamicine  

Tobramycine « Nebcine » 

 Cas général : résiduelle avant l'injection suivante (IM/IV) 

  Cas particulier : 
 

Au pic 60 min après injection IM  

    
 

30 min après fin perfusion IV 

(bras opposé à la perfusion) 

 -glycopeptides Vancomycine     résiduelle avant injection suivante  

CARDIOACTIF Digoxine « Digoxine »     
1 semaine après début traitement 
 

     résiduelle le matin, avant la 1ère prise 

IMMUNOSUPPRESSEUR   

 
 
 

5 jours après début de traitement 
 

 
Ciclosporine « Neoral, 

Sandimmun » 
 

Au pic 

résiduelle 

2 h +/- 10 min après la prise  

le matin, avant  la prise 

 
 
Sirolimus   

 
résiduelle le matin, avant  la prise 

     

 Tacrolimus  résiduelle le matin, avant  la prise 

 

  


