
HAUST IE R E

Méthode de paiement: Cash Payconiq

Activités préférées
du/de la baby-sitter:

Loisirs
du/de la baby-sitter:

Autres:

Date de naissance 
du/de la baby-sitter: 

Nom
du/de la baby-sitter:

Prénom 
du/de la baby-sitter:

Adresse
du/de la baby-sitter:

Numéro de téléphone
du/de la baby-sitter:

Personne de contact en cas d’urgence
du/de la baby-sitter:

Numéro de téléphone:

Numéro de téléphone:

Allergies/Intolérences
du/de la baby-sitter:

Maladies
du/de la baby-sitter:

Médicaments / 
Informations:

Médicaments / 
Informations:

Annexe 3 FORMULAIRE POUR
 PARENTS/TUTEURS

Personne de contact
du/de la baby-sitter:

 _____ / _____ / __________

Tarif horaire Tarif forfaitaire: _______ € / Soirée _______ € / Heure           et/ou

ANNEXE

Autres:

Transport du/de la baby-sitter: Organise son transport /
Transport public

Responsabilité des 
parents/tuteurs


