GARDERIE PERISCOLAIRE

FICHE DE RENSEIGNEMENTS
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Renseignements concernant I’enfant :

NOM :
PRENOM :
DATE DE NAISSANCE :

CLASSE FREQUENTEE :

Allergies alimentaires : LI NON  [1 OUI : si oui, lesquelles :

Personnes autorisées a récupérer ’enfant, autre que les parents :

Personnes a contacter en cas de problémes :

Nom, prénom, téléphone

Merci de fournir pour chague enfant inscrit a la garderie :

- Une paire de patins
- Une boite de mouchoirs

Merci de nous communiquer votre adresse mail pour la réception des factures



