
Dossier reçu le : DATE COMMISSION

   DEMANDE DE PREINSCRIPTION EN ACCUEIL REGULIER
multi-accueil Jallais multi-accueil Villedieu

 L'ENFANT
    Nom : …………………………………………………………..

    Prénom : ………………………………………………………….

    Date de Naissance :…….. ………………………………………….

    ( prévue ou effective )

LES PARENTS

PARENT N°1

    Nom : …………………………….. Prénom : ……….....………….............................................

    Adresse ……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

    N° de téléphone : domicile : …............................................................................................

travail : …......................................................mail : ….......................................

PARENT N°2

    Nom : …………………………….. Prénom : ……….....………….............................................

    Adresse ……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

    N° de téléphone : domicile : …............................................................................................

travail : …......................................................mail : ….......................................

n° allocataire CAF : obligatoire afin de déterminer le tarif…………………………………

ACTIVITE PROFESSIONNELLE :

obligation de fournir les attestations des employeurs des 2 parents

 ou de formation

DATES de début et de fin (ou à l'entrée à l'école en septembre

 après les 3 ans de l'enfant ) de contrat souhaitées :………………………......

PARENT N°1 PARENT N°2

Profession

Lieu de travail

Salarié (CDD,CDI)

Formation

 


