[ANNEXE 7 : DOCUMENTS INFIRMERIE

FICHE D’'URGENCE

INFIRMERIE

28 chemin de fa Bruyére Nom : Prénom : MQa FOQO

69570 DARDILLY

Tel. 04 78 66 64 31 Année scolaire 2025/2026 | Classe :

Document non confidentiel a remplir par un représentant légal.
Consultable par Fensemble des personnels de I'établissement, service de secours,

Régime : INT O bp Q4 EXT O3
Date de Naissance: ......... foiinn, foveiriiii, Lieudenaissance . ..................ccoeeiiienenn, (N°dép.. ......)
N°portable éléve ; ......................ciiin, Emaildujeune ;... e
N° sécurité sociale de 1’éléve - indispensable si accident de travail géré par MSA pour tout traumatisme (informer de tout
accident dans les 48h) - Faire demande carte vitale sur amelifr (+ 12aNS) 1 .
En maladie, couvert sous te N® sécurité sociale du pere, de lameére (barrer) : ...,
e oYL B o) AT =t T PP

Mére Pére Autre

NOME - e NOM & o, NOM &

Prénom @ .....coooeiiieeeeeeeeeccee Prénom : ..o Prénom . .,

Adresse | ..o AdresSe | oo AGresse . i

Teldomicile : ...l Teldomicille : ........oceeii Teldomicile : ........ccoooeeiiii

Teltravail @ ..o Teltravail ; ... Teltravail © ...

Telportable : ... Teiportable : ... Tel portable: ..o

Email : Emai . Email :

Lieu de vie du jeune : chez pére L chez mére 0 en garde alternée O

Obhservations particuliéres que vous jugerez utiles de signaler & I'équipe éducative (allergies, maladies, traitements,
précautions a prendre, troubles des apprentissages, handiCap) @ ... ..o e,

Vaccination antitétanique, date du dernier rappel : ..ooi i
% Joindre une photocopie des vaccinations

- En cas d’urgence vitale, le médecin régulateur du SAMU oriente I'éléve ou I'étudiant accidenté ou malade vers
I'hdpital le mieux adapté. Le transport est assuré par les services de secours d'urgence.

- En cas de maladie ou d'urgence non vitate, les parents prennent en charge leur enfant, au besoin transport
sanitaire a la charge des parents (voir votre assurance si besoin).

Dans tous les cas I'éléve mineur ne peut quitter I'hopital qu'accompagné d'un parent ou d'un représentant légal.

Signature d'un representant legal :

Ce document sera conservé durant 'année scolaire en cours.

2025-2026 Pour l'infirmerie



