
CHARTE DU PATIENT 

1.  Je signale tout symptôme évocateur d’une affection 

COVID 19  (fièvre, toux, gêne respiratoire, perte de 

gout ou d’odorat) lors de la prise de rendez vous et/

ou dès mon arrivée 

2. Je porte un masque chirurgical ou un masque bar-

rière 

3. J’effectue une friction avec une solution hydro-

alcoolique à l’entrée  

4. Afin de rester le moins de temps possible en salle 

d’attente, je respecte scrupuleusement les horaires 

du RDV 

5. Je viens seul, et si je dois être accompagné, je de-

mande à mon accompagnant de m’attendre dehors 

6. Je ne touche aucune poignée de porte, aucun meuble 

ou accessoire sans y être invité 

7. Je présente moi-même les documents au médecin, 

ou mieux je les envoie au préalable par mail 

8. Je manipule moi-même carte vitale et CB 

9. En cas de règlement par chèque, j’apporte mon 

propre stylo 

10. J’évite le paiement en espèces 
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