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Para a minha segurança e o meu bem estar, noa 

me esqueço de nada ! 

 

 

 Trago os meus documentos (carte Vitale-seguro de saude- belhete de identidade) :        

   Sim      Não 

 

 Verifiquei a pulseira e as etiquetas de identificaçao :    Sim      Não 

 

 Nomeei uma pessoa confiàvel :                                                 Sim      Não 

 

 Trago os resultados dos ezames pedidos pelo médico :       Sim      Não 

A minha 

Check-list 

paciente 

Se eu responder NAO a uma das preguntas, informo a equipe de cuidados 
que cuida de mim. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Je sais pourquoi je vais être opéré ou avoir un examen :        Oui        Non 
 

 J’ai compris ce que les médecins et infirmiers m’ont dit :        Oui        Non 
 

 J’ai indiqué tous mes médicaments et amené mes ordonnances aux médecins :                                
   Oui        Non 

 J’ai indiqué mes allergies :         Oui        Non 
 

 J’ai été informé sur les Directives anticipées:         Oui        Non  
(Si NON : j’ai lu le support de communication présent dans le livret d’accueil)  
 

 Je connais les risques potentiels de mon opération ou de mon examen, qui m’ont été 

 Je sais pourquoi je vais être opéré ou avoir un examen :        Oui        Non 
 

 J’ai compris ce que les médecins et infirmiers m’ont dit :        Oui        Non 
 

 J’ai indiqué tous mes médicaments et amené mes ordonnances aux médecins :                                
   Oui        Non 

 J’ai indiqué mes allergies :         Oui        Non 
 

 J’ai été informé sur les Directives anticipées:         Oui        Non  
(Si NON : j’ai lu le support de communication présent dans le livret d’accueil)  
 

 Je sais pourquoi je vais être opéré ou avoir un examen :        Oui        Non 
 

 J’ai compris ce que les médecins et infirmiers m’ont dit :        Oui        Non 
 

 J’ai indiqué tous mes médicaments et amené mes ordonnances aux médecins :                                
   Oui        Non 

 J’ai indiqué mes allergies :         Oui        Non 
 

 J’ai été informé sur les Directives anticipées:         Oui        Non  
(Si NON : j’ai lu le support de communication présent dans le livret d’accueil)  
 

 Je connais les risques potentiels de mon opération ou de mon examen, qui m’ont été 
expliqués par les médecins et les infirmiers :       Oui        Non 
 

 J'ai dit si j'avais été hospitalisé à l'étranger au cours des 12 derniers mois :  
   Oui        Non 

 

 Je sais si je ne dois pas manger et pas boire avant mon opération ou examen :  
   Oui        Non 
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 Je sors avec mon courrier de sortie signé du médecin avec mon ordonnance :    
      Oui       Non 

 Je récupère mon traitement et mes examens :     Oui       Non 
 

 J’ai compris les médicaments que je vais devoir prendre :           Oui       Non 
 

 J’ai organisé mon transport avec mes proches :      Oui       Non 

 
 J’ai besoin d’aide pour organiser ma sortie et la suite de ma prise en charge :                                                                                                       

     Oui       Non 
 

 Sei por que vou ser operado ou ter um exame :     Sim        Não 
 

 Compreendi o que os médicos e infirmeiros me disseram :     Sim        Não 
 

 Forneci os medicamentos e as receitas médicas, os médicos do hospital :                                

   Sim        Não 

 Comuniquei as minhas alergias :        Sim        Não 
 

 Fui informado das diretivas antecipadas :         Sim       Não 
(Caso contrario : leio o suporte de comunicaçao do folheto de boas-vindas)  
 

 Conheço os riscos potenciais da minha cirurgia ou exame que me foram explicados por 

médicos e enfermeiras :    Sim       Não 
 

 Disse se eu tivesse sido hospitalizado no estrangeiro nos ultimos 12 meses :  

   Sim       Não 
 

 Sei se nao tenho que comer ou beber antes da minha cirurgia ou exame :  
   Oui        Non 

 

 

 Je dis si je ne me sens pas bien (nausée, vertige, …) :               Oui      Non 
 

 Je dis si j’ai des inquiétudes (angoisses, …), et que je souhaite en parler avec quelqu’un :                                                                         
                    Oui      Non 

 

 Je parle avec les médecins des traitements préventifs des phlébites, surtout si je suis 
alité :                   Oui      Non 
          

 Je dis si j'ai mal :                     Oui      Non 
 

 Je dis ce que je ne mange pas (sans viande…) :                Oui      Non 
 

 Je dis si j’ai besoin d’aide pour manger :                Oui      Non 

 

 

 Digo se nao me sinto bem (nàuseas, vertigem…) :             Sim      Não 
 

 Digo se tenho preocupaçoes (ansiedades, …), e se quiser faler com alguém :                                                                         
                   Sim      Não 

 

 Falo com médicos sobre tratamento preventivo de flebite, especialmente se for aliado :
                   Sim      Não  
         

 Digo se estou com dor :                   Sim      Não 
 

 Digo o que nao como (sem carne…) :                Sim      Não 
 

 Digo se preciso de ajuda para comer :                Sim      Não 

 

 Tenho o meu aviso de alta e a receita médica :    

    Sim   Não 

 Tenho o meu tratamento e os meus exames realizados e os trrazidos de casa :                                        

     Sim   Não 
 

 Entendi os medicamentos que eu vou ter que tomar :         Sim       Não 
 

 Tratei do meu transporte com familiares :    Sim       Não 

 
 J’ai besoin d’aide pour organiser ma sortie et la suite de ma prise en charge :                                                                                                       

     Oui       Non 
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