Fiche de déclaration de Sinistre

A.P.Ede:

Nom de la Personne de I’APE chargée du suivi :

Mail : Portable :
Motif du sinistre :

Dossier N°
Date d’expédition

Informations de I’Eleve

Nom de I’éleve :
Prénom:

Adresse :

Classe :

Numéro adhérent :

Informations des Parents

Nom :
Prénom:
Adresse :
Mail :
Téléphone :

Justificatifs joints

Dépot de plainte : oui non
Déclaration de I’établissement : oui non
Factures : oui non
Duplicatas factures : oui non
Déclaration sur I’honneur : oui non
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