
Fiche de renseignement FAMILLE 

Nom : ………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Prénom : …………………………………………………………………………………………………………………………. 

Civilité (M / Mme / M & Mme) : ……………………………………………………………………………………… 

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone (1er numéro à joindre) : ………………………………………………………………………………….. 

E-mail : …………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Jekfb 

Association Pour

l’Enfance d’Altkirch

MMaiaill  : : apapeeaa. .peri@gmail.com. 
TTééll  : 03 89 : 03 89 40 19 40 19 94 94   
wwwwww.e.apea-altkirch.fr 

 

Association Pour

l’Enfance d’Altkirch

Compléments d’informations, parent 2 

Civilité : 

Nom : 

Prénom : 

Adresse : 

Téléphone : 

Portable 

Mail :  

Date de naissance : 

Situation familiale : 

Profession : 

Employeur : 

Téléphone Travail :  

Compléments d’informations, parent 1 

Civilité : 

Nom : 

Prénom : 

Adresse : 

Téléphone : 

Portable 

Mail :  

Date de naissance : 

Situation familiale : 

Profession 

Employeur : 

Téléphone Travail :  

Régime (entourer votre régime) : GENERAL - LOCAL-  AGRICOLE -  AUTRES : 

(préciser)..………………. 

N° Allocataire : 

Caisse :  

Nombre d’enfants à charge : 

Nombre d’enfants total :  

Habitants de la Com Com du Sundgau :    Oui   Non 

Je certifie sur l’honneur l’exactitude des renseignements figurant sur cette fiche et 

j’autorise la structure à saisir ses informations. 

Fait le :   Signature : 


