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Condition médicale 

 
____________________________ 
***Photo récente de votre enfant*** 

 
 
Vous avez indiqué que votre enfant a une condition médicale. Pour assurer un 
bon suivi de la part du personnel, veuillez s.v.p. nous fournir les informations 
suivantes : 
 
 
Nom de l’enfant : ____________________________________     Niveau : _______     Autobus # ______ 
 
 
Condition médicale : __________________________________________________________________  
 
___________________________________________________________________________________  
 
 
Symptômes : ________________________________________________________________________  
 
___________________________________________________________________________________  
 
 
Consigne à suivre lors d’une urgence : ____________________________________________________  
 
___________________________________________________________________________________  
 
 
Autres informations : __________________________________________________________________  
 
___________________________________________________________________________________  
 
 
Père : _______________________________ Tél. : ________________ (dom.) / ________________ (trav.) 
 
Mère : ______________________________ Tél. : ________________ (dom.) / ________________ (trav.) 
 
Médecin : ____________________________ Tél. :  _______________ 
 
Autre personne autorisée en cas d’urgence : _______________________________________________  
 
 Tél. : ________________ (dom.) / ________________ (trav.) 

 
 

Signature du parent :  __________________________________________ 


