Ecole maternelle Jacques Prévert Courlon-sur-Yonne

FICHE DE RENSEIGNEMENTS
Année scolaire 202 '202 Miveau: P35
Eldve
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REPRESENTANTS LEGAUX
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L'éléve habite a cette adresse : Oui Non

Tél, mohile : ..c.ccimnenirinicesensrsmsasasscens T81 IMAISOMussassasoarsrrssaroronssssssasaasnrsnss STél travail § vesrerersosarsan

Courriel & wiaaiiian

Jaccepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : Oui Non

pére tuteur
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L'élave habite 3 cette adresse:  oui Non
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Mon enfant fara la sieste a I'école : oui non

J'accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : oui Non




PERSONNES A CONTACTER
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A contacter en cas d'urgence Autoarizé & venir chercher I'éléve
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A contacter en cas d'urgence Autorisé a venir chercher I'éléve
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A contacter en cas d'urgence Autorisé 3 venir chercher I'éléve
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A contacter en cas d'urgence Autorisé a venir chercher {'éléve
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SERVICES PERISCOLAIRES

Restaurant scolaire : 0u1 Non Garderie matin  Qui Non

Transport scolaire Oui Non Garderie soir Oui Non

Nous acceptons que notre enfant soit photographié ou filmé pendant les activités scolaires :  Oui Non




FICHE D’URGENCE

Ecole maternelle Jacques Prévert Année 2024/2025
Place de la Mairie

89140 Courlon-sur-Yonne

NOm : cvemernes S Prénom : suressesrassessesasannans eietesraNessanerson eisrasessaRnnnE
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En cas d'accident, I'établissement s'efforce de prévenir la famille par les moyens les plus rapides. Veuillez faciliter
notre tiche en nous fournissant les numeéros suivants :

1 - N° de téléphone du domicile ! ..ccenirimsinenamnie. R F A
2- N° de travail du pare ! caeicnnssimiaansssanees: N° de portable du pére ! ...

3- N° de travail de la mére : ... cansnncnnarasnne N° de portable de la mére : e rensnaineerssaenaranne
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En cas d'urgence, un éléve accidenté ou malade est orienté et transporté par les services de secours d'urgence vers
I'hépital le plus adapté. La famille est inmédiatement avertie par nos soins. Un éléve mineur ne peut sortir de
I'hépital qu'accompagné de sa famille.

Date du dernier vaccin antitétanique : w..ceiaessisicasnosmoema

Observations particulizres que vous jugerez utiles de porter & la connaissance de I'établissement (allergies,

traitements en cours, précautions particulidres 3 prendre..} ! .cioeicesseaonmn s
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Nom, adresse et n° de téléphone du médecin traitant :
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Liste des personnes habilitées a venir chercher votre enfant 3 la sortie de I'école :
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