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Formation continue en management de santé
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-|- DECISION SANTE
LE PHARMACIEN HOPITAL

Formation médicale et pharmaceutique continue

Rendez-vous incontournable ol sont présentés
les nouvelles thérapeutiques, les enjeux
économiques, les pratiques innovantes sous
le regard du pharmacien.

Offre d'abonnement annuel 195 euros

DECISION SANTE

10 numéros par an

Premier mensuel d'organisation en santé et d'économie médicale a
destination des professionnels de santé et des institutions de santé.

+ DECISION SANTE
PROFESSION MEDECIN

Formation médicale continue

Premier journal qui accompagne les processus de
changement en santé. Organisé autour d’un
dossier thématique, Décision Santé-Profession
Médecin s'intéresse aux évolutions des pratiques
dans la médecine hospitaliére.

Un acceés intégral au site Internet
www.decision-sante.com

-I- DECISION SANTE
HORS SERIE

Formation professionnelle

Quatre fois par an des numéros spéciaux axés
sur des thématiques spécifiques. Ces revues
accompagnent les acteurs du monde de la
santé dans leurs pratiques quotidiennes.

® Inscrivez-vous au Club Décision Santé et
bénéficiez d'invitations aux événements de
Décision Santé.

© Chaque semaine, recevez la E-newsletter
autour de différentes thématiques :
actualité institutionnelle, actualité régionale,
actualité pharmaceutique, informatique,
pharmacie hospitaliére.

® Accédez aux archives.

® Visionnez les vidéos des conférences...

—_——_——_— - — —_— — —_— —_— —_— —_— —_ —_ — — = — 2

Bulletin d’abonnement

D Je m'abonne a Décision Santé et ses suppléments
pour 1 an au tarif de 155 euros/TTC et je bénéficierai des

avantages du Club Décision Santé

D Je joins mon chéque a l'ordre de Décision & Stratégie Santé

Sous enveloppe affranchie a :
Décision & Stratégie Santé

Service abonnements - 21 rue Camille-Desmoulins

92789 Issy-les-Moulineaux Cedex 9

D Je réglerai a réception de votre facture

D Madame

Nom

D Monsieur

D Docteur

D Professeur

Prénom

Fonction

Etablissement (ou sociétd)

Adresse

Code postal

Téléphone

Fax

E-mail

[[] Je ne souhaite pas recevoir d'informations de Décision Santé

Tél. 01 73 28 15 90 - Fax 01 73 28 13 85 - www.decision-sante.com

Vous disposez d'un droit d'accés, de modification, de rectification et de suppression des données qui vous concernent (art. 34 de la loi « Informatique et Libertés ») auprés du service abonnement.




