
lundi mardi jeudi vendredi

Accueil matin

Accueil soir

Pour inscrire votre enfant, vous devez préalablement renseigner un livret 

d’inscription (SI cela n’a pas été fait en début d’année scolaire).

Date de naissance :

………/………./……..

Allergies alimentaires : 
(fournir un certi�cat médical)

NOM de l’enfant : 

PRÉNOM de l’enfant : 

Mail / téléphone : 

Date, signature : 
Cochez les cases correspondant à vos choix. Une �che d’inscription par enfant.

Pour inscrire votre enfant, vous devez préalablement renseigner un livret 

d’inscription (SI cela n’a pas été fait en début d’année scolaire).

Date de naissance :

………/………./……..

Allergies alimentaires : 
(fournir un certi�cat médical)

NOM de l’enfant : 

PRÉNOM de l’enfant : 

Mail / téléphone : 

Date, signature : 
Cochez les cases correspondant à vos choix. Une �che d’inscription par enfant.

Semaine du ___/___/___  au ___ / ___ / ___

Règles de réservations / modi�cations / annulations 

Accueils du lundi et mardi : à e�ectuer au plus tard le vendredi précédent avant 9h

Accueils du jeudi et vendredi : à e�ectuer au plus tard le mardi précédent avant 9h

Fiche d’inscription périscolaire

Semaine du ___/___/___  au ___ / ___ / ___

lundi mardi jeudi vendredi

Accueil matin

Accueil soir

Règles de réservations / modi�cations / annulations 

Accueils du lundi et mardi : à e�ectuer au plus tard le vendredi précédent avant 9h

Accueils du jeudi et vendredi : à e�ectuer au plus tard le mardi précédent avant 9h

Site :  _____________________

Site : ____________________

Fiche d’inscription périscolaire


