2R CPTS Paris
NEURF
RECHERCHE de MEDECIN TRAITANT

La CPTS Paris Neuf vous accompagne pour trouver un médecin traitant dans
le 9¢ arrondissement de Paris

PATIENT

Prénom : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Nom de famille : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Date de naissance : Cliquez ou appuyez ici pour entrer une date.
Adresse postale : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Adresse mail : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Téléphone : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

CONTEXTE DE LA DEMANDE

Date de la demande : Cliquez ou appuyez ici pour entrer une date.
Professionnel adressant le patient : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Motif(s) d'adressage (éventuel) : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Sous-spécialité du généraliste recherchée : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

[] Je confirme que je réside dans le 9¢ arrondissement de Paris

[ ] Jaccepte que la CPTS Paris Neuf utilise les informations fournies pour me
proposer des médecins généralistes a proximité de chez moi.

Signature du patient :

Fiche a envoyer a: coordination@cptsparisneuf.mssante.fr

CPTS Paris Neuf - 5 rue Mayran 75009 PARIS


mailto:coordination@cptsparisneuf.mssante.fr

