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SP PERIL IMMINENT 
 

(Article L 3212-1 du CSP) 
 

FICHE DE TRACABILITE DE LA RECHERCHE DE TIERS  
 

Date d’arrivée aux urgences ou date de la mesure :  …………………………….. 
 
Identité patient : 

Nom : …………………………………..….. 

Prénom …………………………….. 

Né(e) le : …………………………….. 

Situation de famille : …………………………….. 
Adresse : 

…………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………….. 
 

Secteur : …………………………….. 
 

Personne accompagnant le patient aux urgences ?  OUI ☐ NON ☐ 

Si oui, identité de la personne accompagnant : 

Nom : …………………………….. 

Prénom ……………………………..Né(e) le : …………………………….. 

Lien de parenté : ………………………………………………….. 

Téléphone : ………………………………………………….. 
 

Le patient a-t-il de la famille connue ? OUI ☐ NON ☐ 

Si oui, coordonnées : 

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………….…………….. 

Le patient est-il sous une mesure de protection? OUI ☐ NON ☐ 

Si oui, coordonnées : 

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………….…………….. 

Recherches effectuées : Par …………………………….. Fonction : …………………………….. 
 

Identité Lien Téléphone Résultat 

    

    

    

 

Date / ……………………………..    


