)V( Accueil Périscolaire de
/. La Croix Blanche (CAGV)
Grand « BégOu »

S — 47340 LA CROIX BLANCHE
S Tél : 0553 87 07 83

Famille: .........ccoiiii i,
Y AN [T
Téléphone dom. ©.... ...,
NOM & e e NOM & e e
Prénom @ ..o, Prénom & ..o,
Sexe: M F Sexe: M F
Date et Lieu de naissance : Date et Lieu de naissance :
NOM & i e e NOM © e e e e
Prénom @ ..o, Prénom @ ..o,
Sexe: M F Sexe: M F
Date et Lieu de naissance : Date et Lieu de naissance :

NOS PARTENAIRES :

o 3o, |
= W W
n santé o Wass
‘a\ famille ALLOCATIONS
FAMILIALES

DIRECTION REGIONALE _retraite I.[ﬂ" H‘EnHEHHE Caf

BT TEPAR TEMENTALE [ LA H du Lot-et-
JEUNESSE BT DES SMORTS serv!ces EDHEH“ Eﬁﬂﬂl’ﬂl Garonne




Pere : Mere :

NOM & NOM &
1010 o N 1010 o N
Tel. travail t.....oooooii Tel. travail ©.....oooov
Tél.portable :.......cooeiiiiii Tél.portable :.......c.ovieii
Profession ©......ccooiiii i Profession ©.......cooviii i

Autres personnes a contacter :
NOM e, Numérode tél. ..o,

NOM e e e e e e, Numérodetél. ;. ......oveeie .

NUMEIO MSA (F BONS) ittt et et et e et e e e e e e e e e e e e e
ASSUIANCE ©.uvveeeeeeeiieeeaeeee NUMEro POliCe: . e

Joindre :
e Attestation d’assurance

e Attestation de sécurité sociale
e Dernier Avis d’Imposition

J’autorise mes enfants :

e a participer aux activités de I’Accueil Périscolaire:  OUI NON
e afigurer sur tout support de communication : Ooul NON
(photos, vidéo, audio, etc....)
JE SOUSSIGNE, ... e e e e , responsable l1égal des enfants, déclare exacts les
renseignements portés sur ce dossier.
La Croix Blanche, le ................
Signature

Prévenez nous, en cas de changements d’informations relatives a I’inscription
(n° de tel, adresse, quotient familial, etc......).
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