FICHE DE RENSEIGNEMENTS - Ecole Elémentaire

Nom et Prénoms de I'enfant :
Nationalité :
Date et lieu de naissance : a

Nom et prénoms du pére :
Date et lieu de naissance : a
Profession : Employeur :

Nom de jeune fille et prénoms de la mére :
Date et lieu de naissance : a
Profession : Employeur :

Situation matrimoniale :
Adresse :

@ du domicile :

@& portable du pére :

@ portable de la mére :

@& travail de la mére :

@ travail du pére :

Adresse mail :

Nom et adresse de la gardienne :

Organisme de sécurité sociale auquel est rattaché I'enfant :

Assurance contre les accidents scolaires :

Nom, prénoms et date de naissance des autres enfants :

Vaccins a jour ? : Oui [] Non []

L’enfant a-t-il subi des opérations ? Oui O Non [
(Si oui, lesquelles ?)

Maladies contractées par I'enfant :
Allergies a signaler :

Observations des parents :

JE SOUSSIGNE.....eeeiiiiiiiii ettt e e e e e e e e e e e e sttt e e e e e e e e e e e as
Pére/Meére/tuteur de I'enfant...............ooooommiiiiiiiii
Autorise les enseignants a prendre toutes les dispositions utiles en cas d’accident (médecin,
SAMU,...)
AHoussen, le .....ccooooviveiiiiiiiie
Signature :



