GARDERIE PERISCOLAIRE
FICHE D’INSCRIPTION

Année scolaire 2025/2026

ﬁENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE OU LES ENFANTS

Enfant 1 Enfant 2 Enfant 3
Nom
Prénom
Date de naissance g 1? S }Cj S g
Classe

\\§

(/ CHOIX DE LA FORMULE D’INSCRIPTION N

1. Fréquentation réguliere :

Lundi Mardi Jeudi Vendredi
Matin Soir Matin Soir Matin Soir Matin Soir

K 2. Fréquentation occasionnelle : 1 j

/' LES REPRESENTANTS LEGAUX (TITULAIRES DE L’AUTORITE PARENTALE) \
P Mére

ére Tuteur

Nom

Prénom

Adresse

Code postal/ville

Courriel

N° tél. domicile

N° tél. portable

ktél. travail




AUTORISATIONS
Nom et prénoms des personnes habilitées a venir chercher 'enfant (les enfants) a la garderie :

HOSPITALISATION

En cas de problémes de santé, nous essayons de vous joindre. En cas d'urgence, votre
enfant sera pris en charge par les pompiers.

En cas d'urgence, je soussigneé :

Autorise la responsable de la garderie périscolaire a faire hospitaliser mon enfant / mes
enfants :

Dans I'hopital ou la clinique qui pourra l'accueillir, et, a faire pratiquer tous les actes
medicaux necessaires a son etat de sante.
Date et signature des parents

Autorisation et droit a Pimage
O J'autorise O Je n‘autorise pas

Les prises de photos/vidéos et leur diffusion sous toutes formes a des fins représentatives
des activités de la garderie périscolaire.

Date et signature des parents

GOUTERS

Chague enfant doit impérativement venir tous les jours avec son gouter sous
blister individuel de préference. Il ne sera pas possible de stocker des gateaux ou
des godters dans les locaux.




