
Iden%fica%on du pra%cien  Iden%fica%on du pa%ent  Iden%fica%on du laboratoire 

Date : 

N° de code 
pa%ent : 

Nom : 

Cadre réservé au pra,cien 
Descrip%on précise du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 
sur mesure – Désigna%on des matériaux cons%tu%fs 

(normes et références) 

Numéro(s) d’iden%fica%on 
du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 

sur mesure 

Informa%ons spécifiques 

H  F 

18  17  16  15  14  13  12  11  21  22  23  24  25  26  27  28 

48  47  46  45  44  43  42  41  31  32  33  34  35  36  37  38 

Pra%cien 
Instruc%on et différentes étapes d’élabora%on 

Laboratoire 
Travail effectué – Désigna%on des matériaux  

cons%tu%fs (normes, références) – Numéros des lots  
des matériaux cons%tu%fs ‐ Commentaires 

FICHE DE PRESCRIPTION ET DE TRAÇABILITÉ DE DISPOSITIFS MÉDICAUX SUR MESURE 

Date de mise en bouche : mise en service 

Cachet du pra%cien 

Restric%ons d’u%lisa%on éventuelles  
du fournisseur des matériaux cons%tu%fs 

E x e m p l a i r e   d e s , n é   e x c l u s i v e m e n t   a u   p r a , c i e n  

N° 



Iden%fica%on du pra%cien  Iden%fica%on du pa%ent  Iden%fica%on du laboratoire 

Date : 

N° de code 
pa%ent : 

: 

Cadre réservé au pra,cien 
Descrip%on précise du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 
sur mesure – Désigna%on des matériaux cons%tu%fs 

(normes et références) 

Numéro(s) d’iden%fica%on 
du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 

sur mesure 

Informa%ons spécifiques 

H  F 

18  17  16  15  14  13  12  11  21  22  23  24  25  26  27  28 

48  47  46  45  44  43  42  41  31  32  33  34  35  36  37  38 

Pra%cien 
Instruc%on et différentes étapes d’élabora%on 

Laboratoire 
Travail effectué – Désigna%on des matériaux  

cons%tu%fs (normes, références) – Numéros des lots  
des matériaux cons%tu%fs ‐ Commentaires 

FICHE DE PRESCRIPTION ET DE TRAÇABILITÉ DE DISPOSITIFS MÉDICAUX SUR MESURE 

Date de mise en bouche : mise en service 

Cachet du pra%cien 

Restric%ons d’u%lisa%on éventuelles  
du fournisseur des matériaux cons%tu%fs 

E x e m p l a i r e   à   c o n s e r v e r   p a r   l e   p r a , c i e n   à   l a   fi n   d e s   t r a v a u x  

N° 



Iden%fica%on du pra%cien  Iden%fica%on du pa%ent  Iden%fica%on du laboratoire 

Date : 

N° de code 
pa%ent : 

: 

Cadre réservé au pra,cien 
Descrip%on précise du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 
sur mesure – Désigna%on des matériaux cons%tu%fs 

(normes et références) 

Numéro(s) d’iden%fica%on 
du (des) disposi%fs(s) médical (aux) 

sur mesure 

Informa%ons spécifiques 

H  F 

18  17  16  15  14  13  12  11  21  22  23  24  25  26  27  28 

48  47  46  45  44  43  42  41  31  32  33  34  35  36  37  38 

Pra%cien 
Instruc%on et différentes étapes d’élabora%on 

Laboratoire 
Travail effectué – Désigna%on des matériaux  

cons%tu%fs (normes, références) – Numéros des lots  
des matériaux cons%tu%fs ‐ Commentaires 

FICHE DE PRESCRIPTION ET DE TRAÇABILITÉ DE DISPOSITIFS MÉDICAUX SUR MESURE 

Date de mise en bouche : mise en service 

Cachet du pra%cien 

Restric%ons d’u%lisa%on éventuelles  
du fournisseur des matériaux cons%tu%fs 

E x e m p l a i r e   à   c o n s e r v e r   p a r   l e   l a b o r a t o i r e   à   l a   fi n   d e s   t r a v a u x  

N° 




