NOVOMEDICS

Franee

FICHE DE POSE

NFO6-P22

A retourner complété et signé aprés implantation par fax au 09.70.60.11.58
ou par mail : info@novomedics-france.fr

PRODUIT :

Description du produit : (Puros® BLEND) Poudre d'os cortico-spongieux @ 0,25 mm-1mm1cm?
Référence ; 67801

N° SEC : DE0D76560305210449MENEO00001906020280630

Numéro de lot : GO10305210449MEN21

Numéro de donneur ; 21463609

Date de péremption : 30/04/2028

RECEVEUR

Nom du patient : GONZALES
Prénom du patient : SEVERINE
Date de-naissance ;-30/08/1977. .. e

Sexe: F

MEDECIN

Nom de I'établissement : DR SOLAL

Adresse de I'établissement : 78 BOULEVARD MIREILLE LAUZE 13010 MARSEILLE 10E
ARRONDISSEMENT

N° FINESS(RPPS) du chirurgien :

Identité du chirurgien : DR SOLAL ELSA

Complications éventuelles :

Date de greffe :

Signature du chirurgien :

REMARQUES

L: 80804755
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