
Paroisse St Jean-Baptiste de La Salle –Petit Pasteur 
Inscriptions 2015/2016 

 

Nom de l’enfant : ……………………………………………………………………………………………….. 

Prénom de l’enfant : ………………………………………………………………………………………….. 

Né(e) le : ………………………………………………………………………………….. 

Ecole : …………………………………………………………………………………………………….. 

Adresse de l’école : ………………………………………………………………………………….. 

Tel de l’école : ……………………………………………… 

Classe (niveau + lettre ou n°) : …………………………………………………….. 

Situation familiale 

Afin de mieux être à l’écoute de chaque famille : 

Nom du Père : …………………………………………Nom de la mère (si différent) : ………………………………………… 

Prénom : ………………………………………………………… Prénom : ………………………………………………………………… 

Adresse du père : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse mail : …………………………………………………………………………………………….. 

Adresse de la mère (si différente) : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse mail : ……………………………………………………………………………………………… 

Téléphone fixe : ………………………………………………….. 

Portable du père : ……………………………………………… 

Portable de la mère : …………………………………………. 

Etes-vous :   mariés   séparés   divorcés  veuf(ve) 

 

 

 Mon enfant est à jour dans ses vaccins (joindre une photocopie du carnet de santé) 

 Mon enfant est allergique à ……………………………………………………………………………. 

 En cas d’urgence prévenir : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

Photo format identité 
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Petit Pasteur : 

J’inscris mon enfant au Petit Pasteur le  

 Lundi de 16h30 à 18h30 

 Lundi de 16h45 à 18h30 

 Mardi de 15h00 à 18h30 

 Mardi de 16h45 à 18h00 

 Jeudi de 16h30 à 18h30 

 Jeudi de 16h45 à 18h30 

 Vendredi de 15h00 à 18h30 

 Vendredi de 16h45 à 18h30 

→ Je m’engage à prévenir le chef d’établissement de mon enfant qu’un bénévole du Petit Pasteur 

viendra le chercher aux jours et horaires choisis ci-dessus. En cas d’absence, je préviens toujours la 

responsable.  

→ J’autorise la personne désignée par la responsable du Petit Pasteur à venir chercher mon 

enfant aux horaires indiqués ci-dessus. 

 

Je souhaite que mon enfant pratique les activités suivantes :  

 Aides aux devoirs 

 Football 

 Judo 

 Chant 

Le Petit Pasteur accueille les enfants dans une paroisse. Nous prions chaque jour, nous jouons et nous 

faisons le travail scolaire. Les enfants qui y viennent doivent respecter les personnes qui les 

accueillent ainsi que les lieux.  

 

Paris, le …………………….  Signature : 

 

 

 


