Formations par alternance

CFA MFR LE CLOS DES BAZ

FICHE MEDICALE

N° Sécurité sociale de 'apPreNa@Nnt() © ...ttt ete e ete st e et s ber s eas st etestestessennanen

= Personnes a prévenir en cas d’urgence :

Pére Mere Représentant Autres personnes
légal a prévenir

Nom Prénom

Tel domicile

Tel travail

Tel portable

= Vaccinations : voir copie du carnet de vaccination

=  Antécédents médicaux :

Oui | Non Traitement / suivi médical

Asthme

Epilepsie

Diabéete

Eczéma

Allergies

Autres maladies

CFA MFR LE CLOS DES BAZ

240 avenue André Lasquin 74700 SALLANCHES ¢ 04 50 58 11 21 * mfr.closdesbaz@mfr.asso.fr - www.mfrcb.com
Organisme de formation n°82 74 02485 74 Siret: 776 619 934 00016 APE :85.327Z



Formations par alternance

CFA MFR LE CLOS DES BAZ

= Meédecin traitant :

BLIE=11=T 0] 0o o 1= USSR

=  Spécialiste (ORL, allergologue, orthophoniste...) :

F o [ =YY =TSR

BLIE=11=T 0] 0o o 1= U USRI

=  Autorisation de soins :

JE SOUSSIZNE(R) cvveeeieeeetiet ettt et et e e r bttt sae et st e e e e s s b beassenens pere, mere, tuteur légal
ou éléve majeur * déclare avoir pris connaissance qu’en cas d’urgence il sera fait appel au SAMU (15)
et que le médecin régulateur des urgences décidera les mesures les plus appropriées a I'état de mon

enfant (ou a mon état de santé si je suis majeur).

NOM & e e
Signature

™ rayer les mentions inutiles
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