N°2 FST BIO INFORMATIQUE

Nom (établissement/praticien/ n° terrain Autres DES ou DESC Nom du terrain de stage Responsable du terrain de stage Durée Début premier
autre) agrément semestre
, . . . INSTITUT D'HEMATOLOGIE TRANSFUSI
CHRU LILLE 31000041 Hematologie et biologie ON M. PREUDHOMME CLAUDE nov-20
SERV.INFORMATION ET ARCHIVES
1000662 té li M. DUHAMEL ALAIN
CHRU LILLE 310006 sante publique MED CLINI v nov-20
32000106 ONCOLOGIE-MEDICALE
CENTRE OSCAR LAMBRET DRCI (recherche investigation) M. CARNOT AURELIEN nov-20
DEPARTEMENT D'INFO. MEDICALE -
CENTRE OSCAR LAMBRET 31001733 santé publique Fléché Recherche clinique /
Biostatistique Mme CUCCHI MALGORZATA nov-20
POLE D'ONCOLOGIE MEDICALE
31000128 ONCOLOGIE-MEDICALE AMBULATOIRE - HDJ/CONSULTATIONS
CENTRE OSCAR LAMBRET SENOLOGIE - GYNECOLOGIE Mme KACZMAREK EMILIE nov-20
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