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Fiche de Pré inscription au multi accueil associatif Les P’tits Bouts
Nom de l’enfant : 

Prénom de l’enfant : 

Date de naissance (prévue si grossesse en cours) : 

Date souhaitée d’entrée au multi accueil : 

(Merci de bien vouloir noter la date de début du contrat hors période d’adaptation)
Nombre de jours prévus : 

Lundi 
(  de 
 h 
 à 
 h 

Mardi
(  de 
 h 
 à 
 h 

Mercredi 
(  de 
 h 
 à 
 h 
 
Jeudi
(  de 
 h 
 à 
 h  

Vendredi 
(  de 
 h 
 à 
h 
 

Nom du père : 

Nom de la mère : 

Prénom du père : 

Prénom de la mère : 

Profession du père : 

Profession de la mère : 

(Adresse des parents : 

(N° de téléphone : 

Numéro de portable : 

Adresse électronique : 

N° Allocataire CAF ( MSA ( : 
 
	Fait à 
Le 

Signature des 2 parents
	
	


Cadre réservé à l’administratif
MERCI DE CONFIRMER VOTRE PREINSCRIPTION TOUS LES TRIMESTRES PAR TELEPHONE OU PAR MAIL : 
	1er trimestre N
	
	2e trimestre N
	
	3e trimestre N
	
	4e trimestre N
	

	1er trimestre N1
	
	2e trimestre N1
	
	3e trimestre N1
	
	4e trimestre N1
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