
FICHE D’INSCRIPTION 
Rentrée scolaire  

   

A compléter obligatoirement et à retourner avant le vendredi 19 juin 2026. 
 

 
 

   

 

Votre enfant :       A la rentrée de septembre  
Nom : …………………………………………………………………………….. Ecole fréquentée : ……………………………………………………….. 
Prénom : ………………………………………………………………………... Classe : ………………………………………………………………………… 
Date et lieu de naissance : ……………………………………………… Sexe :  ם féminin ם masculin 
Nom et prénom des frères et sœurs/classe et école fréquentée 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Les Parents :  
Situation de famille :  mariés, vie maritale   ם  célibataire ם  divorcés, séparés  ם veuf (ve)  ם 
Nom du payeur : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Père : (ou autre responsable légal)    Mère : (ou autre responsable légal) 
Nom : …………………………………. Prénom : ………………………… Nom : ………………………………… Prénom : ………………………… 
Date de naissance : ………………………………………………………. Date de naissance : ……………………………………………………… 
Lieu de naissance : ……………………………………………………….. Lieu de naissance : ………………………………………………………. 
Adresse : ………………………………………………………………………. Adresse : ……………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………… …………………………………………………………………………………….. 
Domicile……………………………….portable…………………………..              Domicile……………………………….portable………………………….. 
Mail : …………………………………………………………………………............. Mail : …………………………………………………………………………………… 
Profession : …………………………………………………………………………… Profession : ………………………………………………………………………….. 
Professionnel………………………………………………………………………             Professionnel…………………………………………………………………….. 

_________________________________________________________________________________________________ 
Administratif :  
Régime : ם Général Sécurité sociale   ם MSA    םRSA    ם Autre :           Quotient familial (1) 
CAF de …………………………………………………………………………..             N° allocataire :  ………………………………………………… 
N° sécurité sociale de l’assuré pour l’enfant : ………………………………………………………………… 
Responsabilité civile : ם oui    ם   non   Compagnie d’assurance (2) : ………………………………………. 
 

Facturation par prélèvement bancaire pour la cantine et l’accueil périscolaire (OBLIGATOIRE) :  
- Veuillez fournir votre RIB avec la feuille d’inscription. 
- Les familles déjà enregistrées pour le prélèvement automatique n’ont pas de RIB à fournir sauf en cas de changement de 

coordonnées bancaires). 
 

Accueil périscolaire (garderie) : 2 forfaits sont proposés, les tarifs de chaque forfait sont détaillés en pièce jointe. 
  *Forfait mensuel -2 ם Forfait occasionnel – 1 ם 
Merci de cocher la case correspondante au forfait choisi. Sans forfait coché, vous serez automatiquement facturé en occasionnel. 
*Sauf précision de votre part, le forfait mensuel est appliqué à partir de la rentrée de septembre. 
 

Documents à fournir obligatoirement pour l’inscription de votre enfant : 
Pour l’accueil périscolaire :  
- Attestation de quotient familial (1) 
- Attestation RSA à fournir tous les 3 mois pour la fixation du tarif de l’accueil périscolaire 
Pour la cantine et l’accueil périscolaire :  
- Attestation d’assurance (2) 
- RIB 
 

Personnes autres que les parents, habilitées à venir chercher l’enfant : 

NOM - PRENOM Téléphone 

  

  

  

 Je refuse que ces données personnelles soient collectées pour le traitement des inscriptions à la cantine et à l’accueil périscolaire. Ces données sont à destination duם

président et des services concernées de la CDC et du Trésor Public. Elles seront conservées pour une durée de 5 ans et de 10 ans pour les pièces comptables. 
Conformément du règlement Général sur la Protection des Données du 25/05/2018 et à la loi informatique et libertés modifiée par la loi du 20/02/2018, vous bénéficiez 
d’un droit d’accès, de rectification, d’opposition, à la limitation des traitements, à la suppression des données vous concernant.  

 Je refuse que mon enfant soit filmé ou photographié dans le cadre des temps périscolaires (services périscolaires de la pause méridienne et de l’accueil du matin etם

du soir). 
 

DATE ET SIGNATURE : 

 
               

               

           


