
California Superior Court, County of Fresno 
Family Court Services 

 DRUG TESTING COLLECTION SITE ADDITIONAL INFORMATION 
 

Sources: Collection Site Manual for the Collection of Urine Specimens for Federal Agency Workplace Drug Testing Programs, 
2010. DHHS, SAMHSA Center for Abuse Prevention;  Federal Register, Vol. 73, No. 228, Sections 4 and 8, 11/25/2008/Notices 

   

Name of Site:  
 

1. Do you have more than one location?    Yes☐     No☐   If yes, attach list of locations. 
 
2. Bus Routes to your location (list)          Bus Stop Distance:  
 

3. Do you have bilingual Staff?  Yes ☐   No ☐    
Languages Spoken on Staff:  

Access to Language Line or for the Hearing Impaired? Yes ☐   No ☐    
 

4.  Cost/Fee Schedule:  
 

CATEGORY SPECIFIC INFORMATION – DRUG TESTING 
 
1.  What is the turn‐around time average at your collection sites to receive results?  

24‐35 hours ☐    36‐48 hours ☐    49‐72 hours ☐      Other:  
 

2. Separate refrigerator for specimens?    Yes ☐   No ☐     
 

3. Does your staff witness participants supplying the specimen?   Yes ☐   No ☐   
 
4. What is the acceptable range of urine temperature your site accepts for specimens?   
 

5. Do you document client contact attempts for random testing?  Yes ☐   No ☐   
 
6. Can you accommodate same day random test requests and contact the person to come in for the 

test?   Yes ☐   No ☐    Need more information ☐ 
 

7. Do you have the ability to keep or are already keeping a Court Client Log?  Yes ☐   No ☐   
 
8. Please describe your communication method(s) on results for court clients:   

Client Pick‐up in Sealed Envelope and Signature required?  Yes ☐   No ☐      

Mailed to Client or Court in Sealed Envelope with Case Number marked confidential?  Yes ☐   No ☐     

Email Password Protected Scanned Document with confidentiality disclaimer in email?  Yes ☐ No ☐      

Utilize e‐screen system or encryption system? Yes ☐   No ☐   
Other (please describe):  

 

9. Are the labs utilized at your site SAMHSA Certified?   All ☐      None ☐      Partial/Some ☐  
 

10. Please list all SAMHSA certified labs utilized and the location to which you send the specimen 
(city/state only):     

 

11. Is there someone available to provide answers to Court questions when needed?  Yes ☐   No ☐   
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