
FICHE DE RENSEIGNEMENT DURANT LE SEJOUR

Enfant

NOM SEXE

PRENOM

DATE DE NAISSANCE

REGIME ALIMENTAIRE SANS REGIME

SANS VIANDE

SANS PORC

PAI

Renseignement concernant le(s) responsable(s) légal(aux) de(s) enfant(s) :

NOM TELEPHONE

PRENOM

ADRESSE

CODE POSTAL VILLE

Mon enfant est autorisé(e) à rentrer seul OUI NON

Si non, remplir le tableau ci-dessous :

Personnes autorisées à récupérer votre(vos) enfant(s) à la fin du séjour :

NOMS PRENONS TELEPHONES LIENS DE PARENTE

AUTORISATION A LA PHOTOGRAPHIEOUI NON

ADRESSE MAIL @

Grenoble le : 

Signature du responsable :
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