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	Centre AMP – Hôpital Privé Le Bois
Renseignements relatifs à l’évolution de la grossesse
	[image: EQS1-9001]



Madame, Monsieur, Mesdames

	Merci de prendre quelques instants pour compléter cette fiche de renseignements concernant l’évolution de la grossesse obtenue au décours d’une tentative d’AMP réalisée dans notre centre.

Nom du Gynécologue vous ayant suivi en AMP  	

	Patiente ayant vocation à porter l’enfant 
	Conjoint(e) pour les couples

	Nom 		
	Nom 	

	Nom de naissance (si concernée) 	
	Nom de naissance (si concernée) 	

	Prénom 	
	Prénom 	

	Née le 	
	Né(e) le 	

	Tel portable 	 
	Tel portable 	

	Courriel 	
	Courriel 	



Problèmes pendant la grossesse (hospitalisation, saignement, infection, etc..)




Issue de la grossesse	Accouchement 	Fausse couche 		Grossesse Extra Utérine 	
	Date : 	 Obstétricien 	
Si accouchement : Nom de la maternité 	
Déclenchement :		Non 	 	Oui    
Césarienne : 		Non 	 	Oui    
Si oui, raisons ? 

Nombre d’enfants nés : 	1   		2   		   	
Enfant 1:	fille   	garçon 	
NOM :	Prénom :	
Poids :	Taille :	
Hospitalisation à la naissance :     Non 		Oui    	
Problèmes* ? 

Tournez SVP

Enfant 2 :	fille   	garçon 	
NOM :	Prénom :	
Poids :	Taille :	
Hospitalisation à la naissance :     Non 		Oui    	
Problèmes* ? 



*si malformations ou anomalies chromosomiques détectées, merci de nous en faire part 


Nous vous remercions pour ces informations, et vous prions de bien vouloir nous faire parvenir la feuille remplie, 
· Soit par courriel (de préférence) : semsa.ahmetovic@ramsaysante.fr  
· Soit par fax au 03 20 17 10 11
· Soit par courrier à l’adresse suivante :

Madame S’emsa AHMETOVIC
Laboratoire d’AMP, Pavillon de la Maternité
44 avenue Marx Dormoy
59 000 LILLE



En cas de changement d’adresse postale, merci de compléter l’encadré ci-dessous :
	
N° : …………………          Libellé : ………………………………………………………………………………………………………………………………

Code postale : ……………….…………          Ville : ……………………………………………………..………………..






Recevez, madame, monsieur, mesdames, nos sincères salutations


	L’équipe médicale
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