
 

 

 

  

 

 

 

Accueil familial de jour de la Veveyse 
Rue du Clos 3 - 1616  Attalens 

info@afjv.ch 

ANNONCE DE 

VACANCES DES 

ENFANTS 

 

 

 

 
 

 

 
 

Enfant(s) 

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

Parents 

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

Accueillante(s) 

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

Nom(s) et prénom(s) :  .........................................................................................................................  

L’(les) enfant(s) susmentionné(s) sera(seront) en vacances :  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

du   .....................................................................  au   .....................................................................  

 
 
Date de l’annonce :   ..............................................  
 
Signature :   ...........................................................  
 
Formulaire à envoyer par e-mail, au moins 2 mois à l’avance, à : 

➢ secretariat@afjv.ch 
➢ à l’accueillante 
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