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Ecole Saint-loseph

147 rue de Saint-loseph
74700 SALLANCHES

Fiche de renseignements

Périscolaire/Centre de Loisirs
Ligne directe : 0450938637

2023-2024

Enfant

Nom, prénom de I'enfant & ... eeennessndNE(B) Tttt ettt st e s
ClASSE i seriiisssnenene o NOIM D@ T@NSRIGNANT(R) 1 oottt et ettt s et

Indications médicales ou autres iNformations IMPOrTANTES : ... ieeieeies et sss s s st st

Parents

Nom et prénom du pére / ou du responsable de I'autorité parentale :..............coiceoieeceeeriecet ettt ees s et e ev st s e
APESSC | .ooooere ettt et et e s et e 1 R £ R £ 8 1 88 £ R R £ R 18 £ R R R R e e e
Tel domicile : ..o N portable i ...

Tél professionnel : ... e

Nom et prénom de la mére ou du responsable de 'aUTOrité PArent@le i ..........o.iicciiinrns e eeses s st s e
AAresSe (Si AITFEF@NTE U PEIE)........c.ucevveieeiee e ettt st 55288 25558 1 s
TEl domiCile :....ooorervveeeece s N portable i ...

Tél professionnel : ...

Situation familiale : *  Mariés Pacsés Divorcés Célibataires

Régime de sécurité sociale dont dépend I'enfant : * Régime général - Fonctionnaire - MSA - Régimes spéciaux : SNCF, EDF, GDF
N° d'allocataire CAF: ... N° quotient familial : ...

OU Avis d'imposition, revenu fiscal de PEfEr@NCe ..........ummmmrremcemcrirsimsieees s essssssesss s s s




Personnes a prévenir en cas d'absence des parents

NOM, PPENOIM &.ooooeee e ivervemns s ssesssssssnssesssssssasssssses LIGN Q@ PAPGATE oo v

TEl domicile, Portable ...ttt

Tél domicile, portable ©........ise e

En cas d'impossibilité, et d'urgence les pompiers seront appelés.

NOM, PPENOM & .ooovr s sssssss s ssssnssssssns. LIGN A8 PAPBIATEL oovvvivee et

Personnes autorisées a récupérer I'enfant en cas d’empéchement des parents

NOM, PPENOM :.......oooeere st sss s ssss LIEN A€ PAPBNTE et

Tél domicile, Portable :.........oiericeee e e

Tél domicile, portable :............oiviiiice e

NOM, PPENOM .......oooeere et ssss L1EN A€ PAPBNTE e

Tél domicile, POrtable :.........oiiiericeei e e

NOM, PréNOM & ....ooovvveereeerress s vsissens s ssssssssssesseessessssssenssesssreense. LIEN A8 PAPGATE vt

AUTORISATION PARENTALE
Sorties
2023-2024

Je SoUSSIGNE(L) (NOM, PrENOM) :..........oovveoveeeveeosssssese e ass e s sss s e ssssss s s e
Responsable Iégal en tant que * Pére Mére Tuteur
De '@NFANT (NOM, PPENOM).......covcooeer e eeiee et et st s 5 s e s

Autorise mon enfant a participer d toutes les sorties proposées dans le cadre du centre de loisirs.

FQIT Qoo eeeeeeeeseenees 1ot

Sighature des parents ou du responsable légal :

*Merci d'entourer.



