N “ Vr worndihala

CODE ou MATRICULE [ B
DATE D'EMBAUCHE [ ]
NOM [MANARINA ]
PRENOMS USUEL [ALAIN ~ |SECOND PRENOMS [ |
DATE et LIEU DE NAISSANCE [21-fév-1977 4 FIOFIO-MAHAJANGA
N° CARTE CNAPS [ ]
CIN N (401031009 284 |DELIVREELE  [15-uin-94 ]
PERMIS DE CONDUIRE (24210 |DELIVRE LE 04-mars-95
CATEGORIE [BCDE |DATE DE VALIDITE 22-mars-26
VISITE MEDICALE [ 18/07/2024 |
FORMATION ANNEE 2024 FORMATION PATH
EXTINCTION DU FEU
SECOURISME
PLAN D'URGENCE
FORMATIONPREMIER SECOUR
CHARGEMENT ET DECHARGEMENT
INTERVENTION APRES ACCIDENT
UTILISATION HARNAIS
BESOIN DE FORMATION
SITUATION DE FAMILLE [CONCUBINAGE B
NOM DE CONJOINTE [RAKOTOARIMING MAMY TANTELINJANAHARY JOSEPHINE ]
EMPLOYE DU CONJOINTE [Couturiére 2|
NOMBRE D'ENFANT A CHARGE [ 3 |
NOM et PRENOMS SEXE DATE DE NAISSANCE
MANARINA Francia - 20/01/2006
RANDRIAMANARINA Lucien M 11/04/2010
MANARINA Annisha F 231062014
e — L]
ADRESSE EXACTE [Tsararano Ambany 020087
N° TELEPHONE [032 40 028 20
PERSONNE A CONTACTER EN CAS D'ACCIDENT OU COMMUNICATION URGENTE
RAKOTOARIMINO MAMY TANTELINJANAHARY JOSEPHINE
320290013 B

Fait 4 Sambava, le 12-sept.-2024



