Le dossier ne pourra étre pris en compte que sl est complet

Liste des pieces a fournir .

Copie avis d'imposition 201.....sur les revenus 201.... et 201.. Surles revenus 201... Ooui O non
Copie du livret de famille (parents et enfants a charge).

Copie attestation Sécurité Sociale sur laquelle figure I'enfant.

Copie assurance extra-scolaire 201..../201..... (Accueils de Loisirs et Périscolaires).

Ou responsabilite civile pour les enfants de moins de 3 ans (Créches).

Copie des vaccins.

Autorisation de données CAF ou MSA.

O 0O o0oo0ooogoogod

Attestation ou brevet de natation
Autorisation parentale

Je soussigné(e)] Madame, Monsieur responsable legal de(s) I'enfant(s)

O autorise la ou les personnes désigné(es) ci-dessous a venir chercher mon enfant sur les structures de

la Communauté de Communes.

Nom & Prénom Tél.portable tél fixe
Nom & Prénom Tel.portable tel fixe
Nom & Prénom Tél.portable tél fixe
Nom & Prénom Tel.portable tel fixe
Nom & Prénom Tél.portable tél fixe

O autorise mon enfant a quitter seul la structure { CF réglement intérieur) [ n’autorise personne a récupérer mon enfant

Nom de I'enfant:

Autorisation de prises de vues et diffusion : O autorise O n‘autorise pas
Autorisation de sorties : O autorise O n‘autorise pas
Autorisation de baignade : O autorise O n’autorise pas

Autorise les équipes d’'animation des différentes structures de la Communauté de Communes, a prendre des photos et a fil-
mer mon enfant dans le cadre des animations proposées, et autorise a utiliser et diffuser ces images dans ses supports de
communication, (site internet CDC, presse locale, facebook CdC, événementiels)

Autorise mon enfant, a sortir de I'enceinte de la structure. Ces sorties se font sous la responsabilité de la (le) Directrice (teur) et
du personnel ; I'objectif est d'accompagner les enfants lors d'activités exterieures.

Autorise la (le) Directrice (teur) a prendre le cas échéant toutes mesures (traitement médicaux), hospitalisation, interventions
chirurgicales) rendues nécessaires par I'état de santé de I'enfant.

Nous avons lu le réglement intérieur et nous nous engageons a le respecter.
Déclare exacts les renseignements portés sur ce dossier, ainsi que les copies des piéces justificatives fournies.

L 1L ST LS signature(s) des 2 parents si garde alternée

Communauté de Communes du Pays Foyen.

Les informations recueillies font I'objef d’un fraitement informatique destiné 4 l'inscription et au réglement des modes de gardes allant de O 4 17 ans sur
la Communauté de Communes du Pays Foyen. Conformément a la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978, vous bénéticiez d’un droif d’accés et
de rectification aux informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit ef obfenir communication des informations vous concernant,
veuillez vous adresser au bureau enfance jeunesse de la Communauté de Communes du Pays Foyen.

Auriolles, Caplong, Eynesse, La Roquille, Landerrouat, Les Léves-et-Thoumeyragues, Ligueux, Listrac-de-Duréze, Margueron,

Foyen

~—

Massugas, Pellegrue, Pineuilh, Port-Sainte-Foy-et-Ponchapt, Riocaud, Saint-André-et-Appelles, Saint-Avit-de-Soulége, Saint-

Avit-Saint Nazaire, Sainte-Foy-la-Grande, Saint-Philippe-du-Seignal et Saint-Quentin-de-Caplong.

Dossier Unlque Par Famille 2017/2018

PETITE ENFANCE

ENFANCE JEUNESSE

OO Les P'tits Loups Port Ste Foy et Ponchapt

O Tom Pouce Ste Foy La Grande

Accueil de loisirs 3/ 12 ans :
O Pineuiln 0O Pellegrue

O Périscolaire Maternel
O Périscolaire Primaire

O Service Familial

O Lous Pitchouns Pellegrue

Ados 12/ 17 ans:
O Animation Jeunesse

O Ados Pellegrue

Mon enfant fréquente aussi :
O TAP Maternel
O TAP Primaire

Dossier pris le par

Enfant (s) a charge - 17 ans ler enfant
Nom de famille

Prénom

Ecole fréquentée

Adresse

Sexe F M

Date et lieu de naissance

Nationalité

Maladies
chroniques et contagieuses

Y’a-t-il eu un PAI:
Observations particuliéres:

Médecin traitant : Nom :

Responsables légaux Pére
Nom
Prénom

Date et lieu de naissance
Nationalité

Adresse

Courriel
Tél. Domicile et portable
Tél. Bureau

Profession (employé, ouvrier,
cadre etc...)
En Activité / Lieu de travail Oui /Non

SITUATION | Personne seule : CICélibataire  Clveuf{ve)

FAMILIALE
[ISéparé(e) ODivorcé(e)

Nombre d'enfants a charge de moins de 17 ans:
Garde Alternée O Oui O Non

2éme enfant

Dossier saisi le Par

3éme enfant 4éme enfant

Ville:

Mére Autre

Oui/Non

Personne en couple : COMarié(e)/Pacsé(e)  OVie maritale

ODivorcé(e) mais famille recomposée

Autorité parentale conjointe O Oui O Non

Régime de sécurité sociale du parent qui couvre I'enfant: 0 Général / Autre: COOMSA 24 COMSA 33  [OSNCF/RATP

NUMEro SECUNItE SOCIAIE.............ooueeeeeeeeeeeeeeeeeeeees et

NUMEIO CAF ...t




PETITE ENFANCE

De 2 mois et demi a 4 ans

IStructures creches et service familial

ENFANCE JEUNESSE

De 3 ans a 17 ans

Structures ALSH

Accueil de Loisirs

Le mercredi de 11h30 a 18h30 hors vacances scolaires.

- X - - - - : Les P’tits Potes Les vacances d’hiver, de printemps, d’¢té, de la Toussaint et de Noel de 7h30 a 18h30.
Le multi-accueil Nous vous proposons trois types d’accueil du lundi au vendredi de 7h30 a 18h30 " . P . L :
) . . . - - ke 3 Pinew Pour le sport sur les vacances d’hiver, de printemps, d’¢t¢ et de la Toussaint, 'accueil seffectue a
Tom Pouce (r®gulier, occasionnel et dodurgence) | s qi tle3amarzansgsteifedPinegh| of jneres Bublles 7/12as. € MP S p ar ti el .
. . . . . ) . .
est situé 3 Le nombre maximum d’enfants présents ne peut étre supérieur a 18 simultanément. Accueil de Loisirs Le mercredi de 12h00 a 18h30 hors vacances scolaires.
Sainte Foy La Grande Pellegrue Les vacances d’hiver, de printemps, d’été, de la Toussaint et de Noel de 7h30 a 18h30.
Nous vous proposons un accueil régulier du lundi au vendredi, chez une assistante ma- de 3 ans & 12 ans est située & Pellegrue
ternelle qui accueille a son domicile de 1 a 3 enfants (plus de 30h semaine). Elles sont Ados Pellegrue Le vendredi de 17h00 a 19h00 hors vacances scolaires.
Service Familial employ¢es par la Communauté des Communes du Pays Foyen et I'encadrement est as- de 12 ans a 17 ans est située 2 Pellegrue Les vacances d’hiver, de printemps, d’¢té et de la Toussaint de 7h30 a 18h30.
M ouce suré par la Dl'I‘eCtI‘ICC du multi-accueil. L’équipe est composce de six assistantes mate'r S . Lo morcredi de 15050 & 1Sh00 hore e e,
nelles. Les assistantes maternelles et les enfants se retrouvent dans les locaux du multi- -y : L) . \
) ) i ] de 12 ans 3 17 ans est située a Ste Foy la Grande | Les vacances d’hiver, de printemps, d’été et de la Toussaint de 7h30 a 18h30.
accueil quand elles le souhaitent. Une fois par semaine, des temps de regroupements
collectifs sont organisés favorisant 1’éveil de I’enfant. Nom et Prénom de I'enfant (Cochez la case correspondante) Les P'tits Potes | ALSH Pellegrue | Ados Pellegrue | Animation Jeunesse
Le multi-accueil Nous vous proposons trois types d’accueil du lundi au vendredi de 7h30 a 18h30
Les P'tits Loups (r®gul i er, occ a sculold dolrhts siepdricurs Gultdaux @ 4 joues pt
B uan 30 heures par semai renongbe maximomndienfafitd préentsa c cept ®s .
. ne peut étre supérieur a 20 enfants.
Port Sainte Foy et Ponchapt
Le multi-accueil . , . . . . . . . p
. Nous vous proposons trois types d’accueil du lundi au vendredi de 7h30 a 18h30 Périscolaire Maternel et Primaire
Lous Pitchouns i i ~ - i
o (r®gu|yer, occasionnel et dourgence) | s O0dcleipériscolbirEd Wbt et R doil® | N O U temps partiel
estsitue a Le nombre maximum d’enfants présents ne peut étre supérieur a 20 enfants.
Nom et Prénom de I'enfant Périscolaire | Périscolaire | Périscolaire | Périscolaire | Périscolaire Périscolaire Périscolaire
Maternel Maternel Maternel Maternel Primaire Primaire Primaire
Cochez la case correspondante Pineuilh Ste Foy La Roquille Pellegrue Pellegrue Ste Foy Margueron
IVotre choix de Structure I
Choix de la structure Planning
Enfant O dzyRA RS XXXMA@SHNOXKRERXXRS XXXPddE XXXXX
Oal NRA RS xxxwéﬂzﬁzxxfquxqu:cpqathériscolaires Multi-Sites (2 soirs/semaine)
A Partir de
O+ S )/ RNBRA RS XXXbPdL XXDDD Nom et Prénom de I'enfant Périscolaire Périscolaire Périscolaire Périscolaire Périscolaire
Primaire Pineuilh Primaire Primaire Primaire Primaire

Choix de la structure Planning
Enfant O[] dzzRA RS XXXMA@®NOXKERXXRS X
Oal NRA RS XXXMEAWHHARXXREXXXX D
A Partir de ~ = A
O+SYRNBRA RS XXXPddbt XXPDD

X X

Choix de la structure

Planning

Enfant Ol dzzRA RS XXXEA@®NOXNERXXRS X
Oal NRA RS XXXMAWOHHZARXXREX XXX D
A Partir de

O+tSyRNBRA RS XXXOddt XXDdod

ONOR S

X X G-t

ONOR

Cochez la case correspondante

D XXXXX

@

Temps d'Activités Périscolaires Gratuit

Nom et Prénom de I’enfant

N/ \/ \/ \/ \/
VANV ANV ANV ANV AN

VIR VIRVIR VIR VDTN

N NN\

Nom de I’école concernée et commune:




