((ﬁtaterana j - FICHE DE RENSEIGNEMENT INDIVIDUEL

CODE ou MATRICULE [ |
DATE D'EMBAUCHE |04 Aout 2025 ]
NOM [JAOSAINA ]
PRENOMS USUEL [ ] :
DATE et LIEU DE NAISSANCE [ 06/01/1985] |2 Analamaho - Sambava ]
N° CARTE CNAPS [ ]
CINN° [716 011008 152 _|DELIVREE LE [10/02/2010 & vohemar ]
PERMIS DE CONDUIRE [PD0100040399  |DELIVRE LE [11-12-2003 2 Diego ]
CATEGOREE [ ABCDE __|DATE DE VALIDITE |03-nov-26 ]
VISITE MEDICALE [ 25/07/2025 ]
FORMATION ANNEE 2025 FORMATION PATH

EXTINCTION DU FEU

SECOURISME

PLAN D'URGENCE

INDUCTION HSSE
BESOIN DE FORMATION 2026 FORMATION DE CALCUL DE CREUX

PLAN D'URGENCE

FORMATION PREMIER SECOUR

EXTINCTION DU FEU

PROCEDURE DE CHARGEMENT ET DECHARGEMENT

INTERVENTION APRES ACCIDENT
SITUATION DE FAMILLE |Concubinage ]
NOM DE CONJOINTE |Martheléne 1l
EMPLOYE DU CONJOINTE [Menageére l
NOMBRE D'ENFANT A CHARGE [ 3 H

NOM et PRENOMS SEXE DATE DE NAISSANCE

SANIO JAOVOLA M
HOUSSINA JAOVOLA F
WOARTINE JAOSAINA F
ADRESSE EXACTE |Ambodisatrana II- Sambava ]
N° TELEPHONE [032 91 939 51 ]

PERSONNE A CONTACTER EN CAS D'ACCIDENT OU COMMUNICATION URGENTE

Martheléne 032 73 381 19

Sylvano 032 80 686 75

Fait & Sambava, le 4,,?// At { 2038

7



