Caisse Nationale de Sécurité Sociale des Non Salariés

CASNOS

Etabli par le médecin traitant et adressé au médecin conseil sous pli confidentiel en méme temps que la prescription de
cure thermale, les deux documents devront étre remis a I’assuré.

CURE THERMALE
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Personnels :
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Examen Cardio-vasculaire :
a) Coeur:
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b) Vaisseaux :
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c) Résultats d’examen complémentaires éventuels :

Examen de I'appareil locomoteur :
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b) Examens fonctionnels :
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e) Examen musculaire :
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Examen des téguments :

a) Laboratoire :
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JE SOUSSIZNE DOCLEUL ....eevettitiiceecee ettt ettt et et se vt e be e saesaesreeseseseesbensaens Médecin traitant
Atteste qu’il n’existe aucune contre-indication a la cure (O

Atteste qu’il existe une contre indication a la cure O
(Mettre une croix dans le cercle utile).

Cachet et adresse du médecin traitant Fait a: v LB e,




