CERTIFICAT MEDICAL

1€ SOUSSIGNE(E), DOCLEUL ...ttt ettt et et er e sbe e e certifie que I'enfant :
NOM & oot PRENOM : ..ot st s
NELE: / / LIEU DE NAISSANCE : ...oooeeeeceee et

est a jour de ses vaccinations obligatoires.

Certificat établi a la demande de I'intéressé et remis en main propre pour faire valoir
ce que de droit.

Cachet et signature,



