[image: image1.jpg]


        






                                                               [image: image1.jpg] 

THUISMEDICATIE
Naam en voornaam : ………………………………………..…………………….. 

Datum raadpleging: ……./………../…….

Contactpersoon Kliniek Sint-Jan : Mvw Maïté Deblaton, coördinerende verpleegster
Tel : 02/221.93.28
	MEDICATIE
	TOEDIENINGSMOMENT + AANTAL
	OPMERKINGEN

	Naam
	Dosis
	Toedien

iengsweg
	Ochtend
	Middag
	Avond
	Voor slapen
	Vb. 1 x/week bij pijn, datum laatste toediening, duur van de behandeling, ….
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Gelieve dit formulier nauwkeurig in te vullen (eventueel samen met uw huisarts) en mee te brengen voor uw raadpleging.






Voedingssupplementen moeten ook vermeld
worden














Als er een ingreep wordt voorzien en dat u anticoagulantia geneesmiddelen neemt (Sintrom, Marcoumar, Marevan, Pradaxa, Eliquis, Plavix, Xarelto, Brilique,      Efient, Aggrastat, Clopidogrel, CardioAspirine, Asaflow, Aspegic, enz ..) spreek ervan met uw dokter. 








Clinique St-Jean I  St-Janskliniek  Kruidtuin Site  Botanique  Blvd du Jardin  Botanique 32  Kruidtuinlaan  • Brussel Bruxelles Cardiologie +32 (0)2 221 99 60 Clinique St-Pierre Site Ottignies Av. Reine Fabiola 9 • 1340 Ottignies Cardiologie +32 (0)10 437 347 Chirec Clinique Ste-Anne St-Remi Kliniek Blvd Graindorlaan 66 • Brussel 1070 Bruxelles • Cardiologie +32 (0)2 434 37 84
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