
 RESEAU PEDIATRIQUE 974 - mise à jour juin 2014  

                                                                             
 
 

Les médecins et infirmier(ère)s de l’Education Nati onale, 

et le RESEAU PEDIATRIQUE 974 

 
 
 

Ensemble pour le dépistage, 
la prévention et la prise en charge 

de l’obésité des enfants 
 
 
 

Le RP974  est un réseau de santé pluridisciplinaire  

dans lequel travaillent ensemble médecins libéraux, hospitaliers, 

infirmier(ère)s et médecins de l’Education Nationale, médecins de PMI,  

diététicien(ne)s et psychologues. 

 

Les objectifs du RP974 sont : 

• la prévention  de l’obésité chez l’enfant 

• le dépistage  précoce des enfants à risque de devenir obèse 

• l’orientation vers des professionnels de proximité  

• l’appui à la prise en charge  des enfants et des adolescents en surcharge 

pondérale  et de leur famille dans leur cadre de vie                                                              

avec un suivi et un accompagnement prolongés. 

 

 

• Dr Marine FRASQUET 
• Médecin Coordonnateur 

• tel : 0262 200 183 
• www.rp974.com 

 

appui à la coordination pour l’obésité et 
les maladies chroniques 
de l’enfant et de l’adolescent 
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Lettre au médecin traitant   
 

 

Docteur ........................................................................... 

Je viens de voir l’enfant :  

NOM : ............................................................PRENOM ....................................................... 

sexe :  M □ F □                         Date de naissance  ...................................... 

Etablissement scolaire : ....................................................................................................... 

 

Qui présente à ce jour : Taille (m) : ............ Poids (kg) : ............ IMC (P/T2) : ........... 

          � une surcharge pondérale 

          � une augmentation anormale de sa corpulence 

 

Je vous l’adresse pour une prise en charge de sa surcharge pondérale. 

A cette fin, je vous serais reconnaissant(e) de renseigner et me retourner la réponse   

(par courrier ou mail ou fax). 

 

Je vous remercie et vous adresse mes sincères salutations. 

 
De la part de :      Adresse :  
 
Cachet        
 
 
Signature       Téléphone : 
 

FAX :  
          

 Mail :  
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
MERCI DE BIEN VOULOIR RENVOYER LA REPONSE PAR COURRIER OU MAIL OU FAX  
 

� en tant que médecin membre du réseau, je contacte le RESEAU PEDIATRIQUE 974  
pour prendre en charge cet enfant 
 
� j’adresse cet enfant vers un médecin du réseau qui le prendra en charge pour sa 
surcharge pondérale 
 
� je prends en charge cet enfant 
 
�pas de prise en charge  
 

De la part de :  
(Cachet et signature du médecin traitant) 


