
 

41-49 avenue du Maréchal Juin – 93260 LES LILAS - Tél. 01.43.62.22.22 - Fax 01.43.63.24.43 
S.A.S. au capital de 50.000 € - R.C.S. Bobigny B 702 010 091 

www.clinique-des-lilas.com – www.almaviva-sante.com 

 
 
 
 
 
 

L’école des patients  

Fiche patient 

 

          Patient 

   Nom de naissance : ………………………………………………… 

   Prénom : ………………………………………………………………… 

   Date de naissance : ………………………………………………… 

   Sexe : …………………………………………………………………….. 

 

 Nom du praticien : …………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Motif d’hospitalisation : ………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Le patient doit bénéficier :    d’une Consultation de pré anesthésie □ 
        d’une Consultation de cardiologie  □ 
        d’un bilan sanguin    □ 
        d’un bilan d’imagerie     □ 
        d’un bilan de kinésithérapie   □ 
        d’autre (s) examen (s)   □ 
        (Précisez lesquels) 
 

 Commentaire(s) : …..…………………………………………………………………………………………………………………………….. 

    …..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

    …..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 


