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Avenue de l’Astronomie 1 – 1210 Bruxelles 

 
 

Fiche récapitulative à utiliser par les services internes de prévention et de protection au travail qui n’introduisent annuellement pas plus de 

100 demandes de remboursement de vaccinations contre l’hépatite A et/ou B, la rougeole et la varicelle  

 

Fiche récapitulative 

Règlement fixant les conditions de remboursement des vaccinations par Fedris 
Législation relative aux maladies professionnelles pour le secteur privé et les administrations provinciales et locales 

 

Service interne de prévention :  

Numéro de référence : 

Personne de contact : 

Rôle linguistique : 

Numéro de téléphone : 

E-mail : 

Numéro BCE :  

Numéro d’unité d’établissement :  

Numéro de compte bancaire : 

Nom du titulaire du compte bancaire : 

 

Je joins les demandes individuelles à cette fiche récapitulative. 

 

Date : _ _ / _ _ / _ _ _ _ Signature :  .......................................................  



Numéro Niss Nom Prénom Sorte de 
vaccin 

Nombre de 
prestations 

Prix par 
vaccin/sérologie 

Total 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

TOTAL      € 

 


