
 

 

 

 

Fiche individuelle 
d’urgence 

 

 
 

Données confidentielles à conserver dans le sac à dos. Ne peuvent être 
utilisées qu’en cas de nécessité. 
 

Nom : ............................................................................................................... 
Prénom : ......................................................................................................... 
Licence FFRandonnée n° : .......................................................................... 
Date de naissance : ......... / ......... / ................... 
 

Personne(s) à prévenir : 
Identité : ....................................................................................................... 
n° de téléphone : .......................................................................................... 
 

Identité : ....................................................................................................... 
n° de téléphone : .......................................................................................... 
 

n° de Sécurité 
Sociale 

 
 
 

Groupe sanguin 
 

 
 
 

Pathologie(s) 
particulière(s) et 

contre-indication(s) 
médicale(s) 

 

 

Allergie(s) 
éventuelle(s) 

 
 
 
 
 
 

Médicament(s) pris 
régulièrement 

(préciser  
anticoagulant) 

 

 

Autre(s) 
problème(s) à 

signaler 
 

 
 
 
 
 
 

 

Médecin traitant : 
Identité : ....................................................................................................... 
n° de téléphone : ........................................................................................ 
 


