GROUPE SCOLAIRE - ASSOMPTION FORGES

Etablissements Privés Catholiques sous contrat d'association avec |'Etat

2 rue de Salins - 77130 FORGES
www.assomption-forges.com

Classe Classe

Tél.: 01 64 70 54 64

FICHE DE RENSEIGNEMENTS

!

/
actuelle demandé

)

.
Nomde I'éleve : ..., Prénom & .o
Date de NaISSANCE & ...coevviveiiieeeieeieeeeeeie e eaaes LieU d& NAISSANCE © .iceemeeeieiieeieeieeeie e aeis
Nationalite : ........coooviiiieeeeee e Religion @ ...
CLASSE: ..., OPLION & oo
Redoublement @............vviiiiiiii e, REQIME & e
Année 2010-2011

Nom de I'établissement précédent......................
AAIESSE e o (T
Code postal & ...cooeeiieieeee A1 L=

Responsablelégal 1: ............................. Responsablelégal 2 : .............................
NOM & e 1T ] 12 T
Prénom i ..o PréNOmM & oo
Situation familiale © ....oooviiei s Situation familiale : ...
Date de NaISSANCE & ..ccevvivveiieeeeeeieeeeeeii e eaaes Date de NaISSANCE & ...cvvveiieeieeeeeeeeeeeeee e
LieU € NAISSANCE : ..vivrieeeeeeieee e meeme e e e e LieU d€ NAISSANCE & ...vvviivniiiieeeee e emmeme e eeeees

Adresse des parentS © ........ccoeeeeeeees o e e e eeeeeens
Code postal : ........ Ville :
Numeéros de téléphone :

Adresse des Parents @ ......cccceeeeeeee s e e e e eeees
Code postal : ........ Ville :
Numéros de téléphone :

-DOMICHE & oo e -DOMICHE & e
SMODBIIE & e =MODIIE &
- Professionnel :.......cooeveiiiiiiiiiiemeeen, - Professionnel :......c.cccoeeiiiiiiiiiiicenn.
E-mail i oo E-mail i o
Profession @ .....oiivii e ProfesSsion & ...cooveiiii i
[ LT o] ST e 1 =T o [T
Lieude travail : .......cooiiiiiiiiiiiiiee e, Lieude travail : ......cccoooviiiiiiiiiiieec e
Fréres et Sceurs (PréNOMS — AgES) | eeeeeeeeeiiiiiiiiiiiies eereeeeeeaaaaaannnns nsa
....................................................... ans
....................................................... ans
Comment avez-VousS CONNU EtaDIISSEMENT ;. e e e e e st e e e e e e s r e e e saaaeeeees
L'éleve bénéficie t-il d'une bourse ? Si non, désirez-vous en bénéficier.....................

Autorisations (cochez les cases)

- Jautorise mon enfant a quitter I'établissementiébut ou fin de journée en cas d’absence de cours

(externes et demi-pensionnaires uniquement).

- Jautorise mon enfant a participer a toutes leBesoscolaires.

[ ] Oui
[ ] Oui

Non[_]
Non[_]

- Jautorise la prise de photographie de mon enfalat dffusion dans les publications de

I'’établissement.

Fait a
Les renseignements sont certifiés exacts par Esresables Iégaux.

[ ] Oui Non[_]

Signatures



