
                                                                                                                    

 

Annexe 13 : Fiche de renseignements pour le Pedibus 

- À remettre à l’accompagnateur/-trice du pedibus lors du 1er trajet de votre enfant - 

 

Je soussigné/e ___________________________________________________________________________________ 

Rue et nr. _______________________________________________________________________________________ 

Téléphone (pour vous joindre en cas d’urgence) _____________________________________________________________ 

@ _____________________________________________________________________________________________ 

 

Père / mère / tuteur des enfants : 

Nom de l’enfant 
 

Précoce Cycle 
1 

Cycle 
2 

Cycle 
3 

Cycle 
4 

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 

vous informe que je suis intéressé/e à faire participer régulièrement mon/mes enfant/s ci-dessus aux trajets PEDIBUS  

suivants : 

 

 
 à 07h50       lundi      mardi     mercredi      jeudi      vendredi 

 

             à 12h00      lundi       mardi     mercredi      jeudi      vendredi 

 

.     à 13h50      lundi                         mercredi                        vendredi 

 

.     à 16h00      lundi                         mercredi                        vendredi  

 

 

Strassen, le ……………………………………………Signature ……………………………………………………………… 

 


