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Inscription en milieu familial   (           En installation  (
Date d’inscription  : ______________________                      

Pour commencer le : 



____

Si vous avez plus d’un enfant, doivent-ils être placés absolument au même endroit ?  

 Oui  (      Non  (
















Nom et prénom                                       
    Date de naissance  



                            
Nom et prénom                                       
    Date de naissance   



                          
Remarque:


Avez-vous une voiture ? oui (
  non (
Période demandée :
Temps plein
   (

Temps partiel     (








 (3 jours et moins)

Inscrire l’heure d’arrivée et l’heure de départ de chez la responsable

	
	Lundi
	Mardi
	Mercredi
	Jeudi
	Vendredi

	De 
	/A :
	/A :
	/A :
	/A :
	/A :


Nom de la mère:


                                    
 Père:  



                                     
Adresse de la maison :

                                    

    



                                      
Ville et code postal :

                                    

   



                                      
Téléphone de la maison :
                                    
  
     



                                    
Téléphone au travail :

                                    

      



                                  
Autre # téléphone :






   





Remarques : 
Un milieu fumeur vous incommode t-il ? (applicable au milieu familial seulement)



oui  (    non  (

Un milieu avec animaux vous incommode t-il ? (applicable au milieu familial seulement)   


oui   (     non  (

Est-ce que l’enfant à des allergies ?     oui  (
non  (

Si oui lesquelles ? :





Voulez-vous que l’on transmette votre demande aux autres C.P.E énumérés ci-dessous ?

Nez-à-Nez   (

Grand chapiteau   ( 

Le Soleil de Jeannot   ( 
Cochez si vous êtes un employé du CHG   (
Cette demande ne sera plus valable (nous conservons la demande pour une période de 6 mois) le :

(inscrire la date 6 mois plus tard) 



.

Téléphonez par vous-même avant le 


 pour réactiver votre demande ou la modifier à tous les C.P.E que vous avez cochés.
Signature du parent :








Le C.P.E vous a remis l’adresse et le  # de téléphone des autres C.P.E. ?   Initiales :
  


Référez à : (pour le bureau)   
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