
Nom de l’enfant:  .........................................................................................................  
Prénom:  ......................................................................................................................  
Date et lieu de naissance:  ..........................................................................................  
Nationalité:  ..................................................................................................................  
2ème nationalité:  ........................................................................................................  

Adresse:  .....................................................................................................................  
 .....................................................................................................................................  
 .....................................................................................................................................  
Téléphone:  ..................................................................................................................  
E-mail:  ........................................................................................................................  

Nom du père:  ..............................................................................................................  
Nationalité:  ..................................................................................................................  
Profession:  ..................................................................................................................  

Nom de la mère:  .........................................................................................................  
Nationalité:  ..................................................................................................................  
Profession:  ..................................................................................................................  

Nom et date de naissance des frères et soeurs:  ........................................................  
 .....................................................................................................................................  
 .....................................................................................................................................  

Je soussigné(e)  ..........................................................................................................  
Père, mère ou guardien, sollicite l’inscription de  ........................................................  
 .....................................................................................................................................  
et m’engage à verser le montant des droits de scolarité conformément aux règles 
de l’établissement. 

Signature du père/ de la mere/ du guardien: ...............................................................  
Date:  ...........................................................................................................................  

Demande d’inscription

Au Petit Bonheur – Η Χαρά των Μικρών 
Rue Iraklitou 50 

Glyfada, Athènes 16674 
Tèl: (+30) 210 96 58 207 

Email: opetibon@gmail.com 
Site: www.aupetitbonheurmaternelle.com 


