
Résidence dans la station Téléphone Appartement

Adresse Permanente des Parents ou du représentant légal au domicile habituel

Poids de l'enfant

Date de vaccin de la grippe A

autorise mon enfant à faire des sorties au jardin des neiges 

autorise la responsable à administrer du paracétamol en cas de fièvre supérieur à 38°5C après 

avoir prévenu les parents et en ayant l'accord du médecin référent.

        Date Signature

     autorise                     n'autorise pas               

     la responsable Garderie à prendre les mesures nécessaires (appel du médecin, du Samu ….)

    Je déclare sur l'honneur que toutes les informations ci-dessus sont correctes

∆    En cas d'absence du parent ou représentant légal, seul __________________________________                         

∆     J'ai lu et approuvé le règlement intérieur de la halte-garderie

      sera autorisé à récupérer l'enfant en fin de matinée ou de journée

∆    EN CAS D'URGENCE : je soussigné __________________________________________________ 

à remplir impérativement par les parents

             Si Oui, lequel

Allergies connues

PrénomNom de l'enfant

L'enfant a-t-il un jouet préféré, un doudou, une tétine ?

Horaires habituels de la sieste

Tél. fixe Tél. mobile

Remarques particulières

Date de DT Polio

FICHE DE RENSEIGNEMENTS

à remettre à la Responsable de la halte-garderie
Présentation Obligatoire du Carnet de Santé

Nom du Parent ou Représentant légal de l'enfant

Date de naissance  


