CRF CONSEIL DEPARTEMENTAL DE L INDRE ET LOLRE

o> RUE AUGUSTE PERRET BF 1555
37015 TOURS CEDEX 1 Agréé sous le N° 370593

ATTESTATION DE FORMATION
AUX PREMIERS SECOURS

Délivre en application des articles 1 & 3 du decret n® 91-834 du 30 aolt 1991

Je soussigné, Pr- Marc GENTILINI Président de la Croix-Rouge Francaise

atteste que :
M, Mme, Mlle LAURENT LELOUP

né(é) le19/04/66 a BLOIS

a suivi avec succes une session de formation aux premiers secours

du 24/01/00 au 28/01/00

et lui délivre la presente attestation n°® -

fait a _ paris le 10_mars 2000

Le Form Iteur charge de f /s Le Président de la L e President de
I’Evaluation Certificative Délégation Deépartermentale la Croix-Rouge Francaise
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”::._\ BA\‘“x Pr. Marc GENTILINI

BREVET EUROPEEN
DES PREMIERS SECOURS

EUROPEAN FIRST AID
CERTIFICATE

Délivré en application de la décision des Directeurs Généraux des socigtes de Croix-Rouge d'Europe

Nom LELOUP PrénomLAURENT

Date 28/01/00) Lieu TOURS

Délivre par la Croix-Rouge Francaise

fait a Panis le 10 mars 2000
L e Président de la Croix-R Fi ' st Oni;lt
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