
Mon album  
    de naissance



Cet album est pour toi,  
destiné à témoigner de tes premiers instants  

et premiers jours de vie de bébé. 

Une trace de la manière dont tu as été accueilli(e)  
et accompagné(e) au tout début.

Nous espérons que cela t’aidera à grandir.
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- Te voici en salle de naissance -- Ta naissance -

Prénom de naissance : ____________________________________

Choisi par : _______________________________________________    

Taille : _____________ cm

Poids : _____________ kg

Date de naissance : _____________ / _____________ / _____________ 

à _____________ h _____________

Ville de naissance : ________________________________________    

Météo du jour :  

    

Oohh !
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- Tes empreintes -
- Le récit de ta naissance -
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- Tes premières heures en salle de naissance - - Ta chambre -
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- Ton premier repas - - Ton premier bain -
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- L’équipe qui s’est occupée de toi - - Petits moments choisis de jour et de nuit -

Oohh !
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- Petits moments choisis de jour et de nuit -
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Date de départ : _____________ / _____________ / _____________  

Météo du jour :  

    

Personne(s) qui t’accompagne(nt) : ___________________________________ 

___________________________________________________________________   

Destination immédiate (ou lieu de sortie) : _____________________________ 

__________________________________________________________________   

- Te voilà le jour de ton départ -

Oohh !

- Le jour de ton départ -
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- Et après… -
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