
 

 

 

 

Multi Accueil Bout d’ficelle :  

Rue de la Fontaine Carrelée 

36290 PAULNAY  

Tél. : 02 54 38 17 88  

multiaccueil@coeurdebrenne.fr 

 

 

Lettre d’inscription 

Nom des parents :  ......................................................................................................................................  

Adresse : .....................................................................................................................................................  

Téléphone : .................................................................................................................................................  

Courriel : .....................................................................................................................................................  

 

Je souhaite réserver une place au Multi accueil pour mon (mes) enfant(s) : 

Nom : ..........................................................................................................................................................  

Prénom :  .....................................................................................................................................................  

Enfant né le : .................................................  /    Naissance prévue le : ………………………………………………… 

Mes (nos) besoins de garde : 

 Heure arrivée Heure départ 

Lundi   

Mardi   

Mercredi   

Jeudi   

Vendredi   

  

Date souhaitée d’entrée : ....................................................  

Date de la demande : ...........................................................  

 Signature du ou des parents : 

 

 

 Demande reçue au Multi accueil le : 

 

 

N° de dossier d’inscription 

 

 


