HOPITAL SAINT CAMILLE


Page : 1

2 rue des Pères Camilliens


Le  ../11/2015 à 11:24 
94355 BRY SUR MARNE Cedex


Opérateur : 06085

Finess 940150014

CONSULTATIONS ET SOINS EXTERNES
Référence à rappeler : N°SS 1 60 12 78 471 352 14
REVELLAT
REVELLAT PHILIPPE
AXEL
19 rue Camille Claudel


94350 Villiers sur Marne

Je soussigné, Docteur en Médecine, certifie que Monsieur Axel REVELLAT, né le 23/05/1995, a été admis aux Urgences le ../11/2015.

Le bilan lésionnel à l’entrée était le suivant (sous réserve de lésions constatées ultérieurement) :
· Calculs urinaires,

· Lithiase rénale.
Soins : Type ambulatoire en hospitalisation de jour
· Radiographies / Echographie

· Ultrasons
Ces lésions entraînent (sous réserve de l’évolution ultérieure) :
1. Une Incapacité Temporaire Totale : non

2. Des soins : 08 jours

3. Une dispense de : 08 jours
Cet état n’entraîne pas d’hospitalisation.

Certificat établi à la demande de l’intéressé et remis en main propre pour faire et valoir ce que de droit.
CERTIFICAT MEDICAL


DESCRIPTIF








N° IPP 833731      REVELLAT Axel
Facture : 1102022902
Montant : 0.00 Euros

Regroup   : CONSULTATION FACTURATION

