Plan d'urgence

o Ton information personnelle
Nom :

Adresse :

Numéro de téléphone :

Numéro de la carte d'assurance maladie :

Coordonnées des membres

de la famille

Numéro de téléphone a la maison :

Parent ou tuteur (cellulaire et au travail) :

Parent ou tuteur (cellulaire et au travail) :

}: Points de rassemblement

Pres de la maison:

A I'extérieur de la région :

‘ Liste de contacts hb Animaux de compagnie

Police/ambulance/pompier: 911 ou Nom:

Police (Non-urgent) : Race/permis:
Centre antipoison : 1-844-POISON-X Nom:

Ecole: Race/permis :
Travail :

[ ]
Autres adultes - ;8] Besoins spécifiques de la famille

(Pompe pour I'asthme, médicaments, fauteuil roulant,

Voisin(e)s : auto-injecteur pour les allergies, etc.)

Ami(e)s:

Contact a I'extérieur de la région :

Autre :

LM Autre
t » fl Endroit ou rester
Nom:

Numéro de téléphone :

Adresse :




o - - (4 r -
= Liste des articles pour la trousse d'urgence 77l Plan d’évacuation

Assemble ta trousse dans un vieux sac. Dessine des itinéraires d'évacuation différents pour chaque étage
Assure-toi de pouvoir I'emporter avec toi en cas d'évacuation. et chaque piéce de ta maison.

D Eau D Papier et stylos D Trousse de

premiers soins

D Lampe D Jeux et livres D Articles d'hygiéne
de poche personnelle

a /g;

D Couteau D Nourriture D Vétements
de poche de rechange

&

D Sifflet D Chargeur D Objets

de téléphone indispensables D J'ai pratiqgué mon plan d'évacuation avec les membres de mon foyer.

; ‘% i % D J'ai testé les détecteurs de fumée et changé les piles chaque année.
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