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SUIVI INITIAL & PERIODIQUE DE L’ETAT DE SANTE
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VIP INITIALE
Dans les 3 mois maxi
Apprentis: dans les 2 mois
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Visite réalisée par le médecin du travail
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@ Visite réalisée par un médecin du travail, un infirmier en santé au travail, un collaborateur médecin, un interne
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