Docteur <Prénom> <Nom> 
<Adresse> 

<Code Postal> <Ville> 

Tél.: <Numéro de téléphone>

Fax: <Numéro de fax> 
Numéro d'Ordre: <Numéro d'Ordre> 

À l’attention de <Madame/Monsieur> le Procureur de la République

Tribunal de Grande Instance de <Ville>

<Adresse>

À <Lieu>, le <date>

Lettre recommandée avec Avis de Réception

Objet : Signalement de maltraitance concernant un patient majeur dont l'accord est nécessaire

<Madame/Monsieur> le Procureur,

Suite à l'éxamen de <Madame/Mademoiselle/Monsieur> <Nom Prénom du patient>, 
né(e) le : <date de naissance>, domicilié(e) à : <Adresse du patient>, 
en date du <date de l'examen> à mon cabinet,

Avec l'accord de <ma/mon patient(e) Madame/Mademoiselle/Monsieur Nom Prénom du patient >
et conformément à l'article 226-14 du Code pénal, je tiens à vous informer des faits suivants : <observations>

(si nécéssaire) Les signes suivants <observations>

me laissent penser que <Madame/Mademoiselle/Monsieur> <Nom Prénom du patient> est en situation de danger.

(si nécéssaire) Vous trouverez joint à ce signalement le certificat médical que j'ai établi. 

Je reste à votre disposition pour toute information supplémentaire et vous prie de recevoir, <Madame/Monsieur> le Procureur, mes salutations distinguées.

Docteur <Prénom> <Nom>

<votre signature manuscrite>

