Ville de Vevey

Service de la famille,

de I’éducation et du sport
Rue du Clos 9

1800 Vevey

Etablissement primaire de Vevey
Rue du Torrent 27

Case postale 363

1800 Vevey 1

aud

7~ -|canton de

ville d'images

Bulletin d’inscription

A compléter et & remettre au plus vite au maitre ou & la maitresse de classe

Nom de I'éleve Prénom

Date de naissance

Adresse

No de tél. (fixe et mobile)

Caisse maladie No d'assuré

Classe de M. ou Mme

Le/la soussigné-e, représentant-e légal-e de I'enfant mentionné ci-dessus, reconnait avoir pris
connaissance des indications contenues dans la circulaire concernant la semaine au chalet communal
de la Ville de Vevey prévue

du au

et autorise son enfant a y participer.

Remarques éventuelles :

Problémes médicaux, allergies alimentaires ou médicales (joindre un certificat médical ou
I'attestation de I'infirmiere scolaire) :

Ces informations sont traitées de maniere confidentielle

Régimes particuliers : [ sans viande, O sans porc, O sans poisson, O sans lactose, autres :

NB : Il peut arriver que la date d'un séjour doive étre modifiée (maladie ou accident d'un enseignant, épidémie,
etc.). Le cas échéant, les parents sont immédiatement informés. lls ne peuvent cependant prétendre d aucune
indemnisation si un tel changement entraine des frais particuliers pour eux (annulation, déplacement d'un voyage
par exemple).

Vevey, le

Signature du représentant légal




