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Feale Fondamentale Libre Subventicnnée
rue Frangoise Bernheim 4 4031 ANGLEUR

Aux parents de

Nous vous prions de bien vouloir vérifier les renseignements repris ci-aprés de compléter ef si nécessaire de corriger.Merci de votre collaboration.

Lieu et date de naissance : le Numéro national (en haut carte SIS):
Adresse:
Code postal : Localité :. Commuine :
Nationalité : Téléphone domicile : *= numéro de téléphone non repris & 'annuaire.
Nom et prénom du pére : Nationalité :
Etat civil :
Adresse : o
Code postal : Localité :
Profession ou secteur d'activité : Téléphone bureau :
Adresse mail: GSM :
Nom et prénom de la mére ;| Nationalité :
Etat civil :
Adresse :
Code postal : Localité :
Profession ou secteur d'activité : Téléphone bureau :
Adresse mail: GSM :

En cas de séparation, par jugement,personne responsable iégale : pére / mére / responsabilité conjointe
AUTRES téléphones en cas d'urgence (a préciser): 1 nom - ne

2. nom: n°

Biffer les mentions inutiles: Le soussigné (chef de famille) autorise :

1. le Centre de Psychologie Scolaire ayant en charge la tutelle des éléves de Fétablissement & faire passer a son enfant les fests et examens

que la Communauté Educative jugera utiles & son suivi pédagogique. OUl - NON
2. les membres de I'équipe médicale du centre Xavier Francotte, rue des Carmes & Liége a examiner Son enfant dans le cadre

de la médecine scolaire, étant bien entendu qu'il sera prévenu des dates d'examens. OUl - NON
3. I'école a placer dans son site Intemet des photos d'activités sur lesquelles figure son enfant. OUlI - NON

Tournez s'it vous plait!



Le soussigné atteste que les renseignements repris au dos sont exacts ou corrigés et qu'il a regu le projet
d'établissement et y adhére.

Vaccin antitétanique : date rappel

Numéro de mutuelle de l'enfant
Mutuelle du responsable légal :
En cas de changement, collez une vignette. Merci!

Remarque d'ordre médical :

Remarque pédagogique :

Trajets famille/école et retour :

Généralement a midi, I'enfant a) reste a I'école
b) retourne & la Maison : SeUl OU BVEC ......ccceveieriiniiien i
Apres-midi, il a) reste a la garderie toujours, souvent, parfois

b) retourne a la MaisSon SEUI OU @VEC ..o s

Date et signature de la personne responsable qui autorise I'encodage informatique de ces informations et leur utilisation a des fins

administratives ou pédagogiques liées aux objectifs de ['école.

: / :
bate / Signature :



