Les bout’en traiy

FICHE DE DEMANDE D’INSCRIPTION

A retourner

pour le 14 avril 2014

d la communauté de communes de Douve et Divette

L’enfant :

ou naissance prévuele: ... /... /...

NOM €t Prénom & .ueeeee e eee e
Date de naissance : ..../.... /....
Date d’admission sOUNQItée : .....eoveeveevecirivieneeees

Les parents :

Pére :

DOMICHE : eeeeeeieee e e

Portable : ..,

DOMICHE & coveee et

POrtable : v

Les besoins d’accueil : (cocher votre choix d’accueil)

[] Accueil occasionnel : planning au mois, maximum 2 fois par semaine

[] Accueil régulier :

LUNDI de...... H....... = PO H......

MARDI de...... H.......... = FOUOI H......

MERCREDI de...... H.......... = FOUOI H......

JEUDI de...... H....... = PO H......

VENDREDI de...... H.......... = FOUOI H......
Nombre de semaines d’accueil souhaité sur 47 semaines : ......cccccveeeevececceeceeeieeccee e e

Avez-vous un autre enfant dans la structure : [ ] oui

Important : Cette demande ne vaut pas admission. Celle-ci sera prononcée sur décision
du comité d’attribution des places. En cas de réponse positive, un rendez-vous sera convenu
afin de valider l'inscription, a l'inverse vous recevrez un courrier indiquant que votre

demande reste en attente.

Date et signature des parents :




