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membres de son équipe mais aL pour surmonter la pénurie des conseillersé @aé‘&caux, le
Service Médical de Bour ggﬂ@‘gl‘}ranche—()c)mté a confié en juin 2022, a de q';‘vﬁ?miers (éres) du
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+ Les infirmiers sont plus respeth@;ﬁﬁb cadre réglementaire d’attribution notanamsﬁ?
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