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Nous souhaitons te proposer de participer a cette étude parce que tu souffres de cystinose.

Le but de cette étude est de constituer un groupe
d’enfants avec ces maladies pour observer les
signes de la maladie et mieux comprendre son
évolution au cours du temps.

Ton pédiatre va recueillir des informations sur ta maladie a partir de tes résultats d’examens et
des échanges que vous aurez quand tu viendras le voir.

_

N

Cela ne va pas changer le nombre de visite chez ton pédiatre, ni la facon de te soigner.

Visites chez le
médecin
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