
Voyages, loisirs, animaux

AVQ

Main dominante

Niveau d'étude

Ethnie

Café, Thé

OH (VS/j), Tabac (paquets-années)

Régime alimentaire, Activité sportive

MODE DE VIE

Présence ou absence de maladies typiques

Fratrie/Descendants/Ascendants

ATCD FAMILIAUX

Vaccins, dépistage, allergies

Psychiatriques

Gynéco/
Obstétrique

Chirurgicaux

Médicaux

Maladies de l''âge adulte

Maladies de l'enfance

ATCD PERSO

Auto-médication

Anciens traitements importants

Traitement en cours

TRAITEMENTS

Fiabilité

Ressenti du patient

Pondération

7 caractéristiques

Signes

Transcription en langage médical

HDLM

Langage courant du malade

Symptômes

MOTIF DE CONSULTATION

Sources d'information

Motif d'admission

Date et heure d'admission

Mode d'admission

Age

Sexe

Prénom

Nom

PRESENTATION DU PATIENT

Nom et grade de l'observateur

Date et heure de 
l'observation

INTRODUCTION

OBSERVATION MEDICALE


