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DATE DE LA SEANCE : IDENTITE EQUIPE SOIGNANTE ACCUEILLANT LE PATIENT :
PATIENT

- HORAIRES DE LA SEANCE :

. Em '....l &' Rappel des conditions d’acces :
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PREREQUIS ‘ CONTRE-INDICATIONS :
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RELATIVES = avis médical demandé pour définir les
modalités d’acces

Infection ORL

Patient stomisé

Incontinence urinaire

Plaie, ulcere, escarre

Plaie chirurgicale

Mycose

Verrue

Menstruation en I'absence de tampon posé avant
la séance

Dermatose non infectée

Les 6 criteres a valider avant d’autoriser I’acces :

TOUS COCHES
O Identité du patient vérifiée s Aadts e s

(O Informations du patient disponibles
O Prescription médicale disponible AU MOINS 1 NON COCHE
O Prérequis vérifiés et validés = Acces refuse
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(O Absence de contre-indications vérifiée et validée

(O Accés a la balnéothérapie autorisé par le médecin (si Cl relative)




