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College Notre Dame de Sion r T
Formulaire dentrevue : I

Nomdelenfant ©................cccoooiiiiiiiieeeeeee e I -

Date de 8sa naiSsance © ...

Age de Ienfant au début du mois doctobre : ...............c.ccooooiiviiiii

Nom de la garderie précédente : .................cooooiiiiiiiee e,

Le pere :

NOM AU PEIE ..o

Profession @ ..........c.cooiiiii e

Diplomes académiques : ...........c.c.cooooiiviuiiiiieceeeeeeeee e

Adresse dutravail @ ...,

Adresse du domicile : ...............oooiiiiiiii s

Numéro de téléphone : ...,

La meére:

Nom de 1a mere : ...........c.ooiiiii s
Profession @ .............cooiiii e,
Diplomes académiques © ..............ccooooviiioiiiieeeeeeeeeeee e,
Adresse dutravall @ ..............cocooiiiiiiiii e,
Adresse du domicCile : ..............ccoiiiiiiii s
Numéro de telEphome & ..............c.ooiieeeeeeeeeeeeeeeeee e,

Approbation

Signature du parent
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