Fiche sanitaire
FIVASCe (compétiteurs et accompagnateurs)

couleur passion

Avertissement : Cette fiche est personnelle. Si elle n’est pas utilisée lors de cette manifestation, elle sera tenue a votre
disposition pour étre récupérée a l'issue de I'événement, dans le cas contraire, elle sera détruite par I'organisation.

ASCE :S Nom : | | Prénom :

Coordonnées de la personne a contacter :

Groupe sanguin :\

Traitement médical en cours :

Allergies :

Avez-vous des problémes particuliers que vous souhaiteriez signaler :

N'oubliez pas dans le cadre du déplacement et tout au long de cette manifestation,
de conserver sur vous votre carte de groupe sanguin et votre carte vitale

NB : Cette fiche étant confidentielle, elle doit étre mise sous enveloppe cachetée a votre nom et jointe a votre
inscription ou étre remise au plus tard a l'organisation lors de votre arrivée sur la manifestation. Elle ne doit étre
ouverte que par des personnels médicaux.

L. FRANC - CPS
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