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Année scolaire 2011-2012

Inscription en caractére d'imprimerie svp.

Un formulaire par enfant.

Enfant
NOM &
Prénom @ e

Date de NaiSSANCE & .eoveiieii e

Parents — Représentant (e) |égal(e)
NOM |

N O .

PreNOmM & s

Adresse et téléphones

RUE BT NO & e
No postal : ... Localité: .........
E-mail :
TEIEphone Privé : o
Téléphone(s) mobile(s) : Peére: .....cccooeviiiiiiinnn.
Téléphone professionnel : ...,

Personne a avertir en cas d’absence des parents :

Divers

Langue(s) parlée(s) a la maison: ......cccccceeeeeee.
Allergie(s) éventuelle(s) ou restrictions alimentaires
Assurance maladie et accidents :  .........cccceeiiiennnn.

Nom du médecin traitant :  .......ooovveveeeieeeeeeean,

Ecole
Degré scolaire pour 'année scolaire 2011-2012 :

Nom de I'enseignant(e) pour 'année scolaire 2011-

...................................... TélL i

2012, Si CONNU(E) © wevnieeeeeeeeeeieiieee e



Inscription ajours fixes :

Lundi [ ] Mardi [ ] Jeudi [ ] Vendredi [_]

Inscription a jours variables :
La liste des jours ou I'enfant fréquentera Casse-Cro(te doit parvenir a casse-crodte, par écrit, un
mois a I'avance (cf. : reglement de vie interne)

oui [ ] Non [ ]

Mettre une croix dans la ou les case (s) choisies

Le soussigné est invité a venir visiter les lieux avec son (ses) enfant(s) entre 11h00 et 13h30 ou, a
prendre contact avec la responsable au 032 731 01 54, pendant les heures d’ouverture ou en
laissant un message sur le répondeur.

Le soussigné déclare avoir regu : Le "Réglement Communal”, le "Réglement de vie interne”, ainsi
gue les "Régles de vie" et en accepte le contenu.

Le présent formulaire tient lieu de contrat.

[T =] A0 b= (=TT

Signature du(de la) représentant(€) IEQal(B) i .ooeeriiii i

Veuillez, s.v.p. retourner le présent formulaire

ddment rempli et signé a :

Structure parascolaire communale
Casse-Crodte
Mme F. Pellaux
Grand-Rue 22
2034 Peseux



