année scolive ENPERPTUPY]

FICHE DE RENSEIGNEMENTS ENFANT

Rouen N° de dossier famille (si connu) :

Photo
(récente)

Nom de I'enfant :

Prénoms

(dans l'ordre de I'état civil)

Garcon [ Fille O
Date de naissance (JJ/IMM/AAAA) :
Lieu de naissance Ville/Pays /
Adresse : [Jldem responsable légal 1  [1Idem responsable Iégal 2

[ Ou autre, précisez :
N° @ Portable Responsable 1 : /I N° @ prof. Responsable 1 :
N° @ Portable Responsable 2 : /I N° @ prof. Responsable 2 :
Pour I’'année scolaire a venir :
Nom de I'école :
Niveau scolaire pour I'année scolaire 2023-2024 (indiquez TPs, PS, MS, GS, CP, CE1, CE2, CM1 ou CM2)
Allergies alimentaires et/ou projet d’accueil individualisé (PAI) Ooui™ Onon
PAI avec panier repas (sous réserve de la validation du PAI) Ooui® Onon
Votre enfant est-il en situation de handicap ? Ooui® Onon
Autorisations de sortir a la fin des activités
Personnes autorisées a venir chercher mon enfant :
Nom Prénom ¢)
Nom Prénom ©)
Nom Prénom ©)
Nom Prénom ©)
O J'autorise mon enfant &gé de plus de 7 ans a rentrer seul
Droit a I'image :
O Jautorise la Ville de Rouen a utiliser les prises de vues et vidéos réalisées durant les activités pour la
communication municipale (pas de diffusion sur les réseaux sociaux)

Je soussigné(e) certifie I'exactitude des

renseignements portés sur le présent document. Je reconnais avoir pris connaissance des conditions d’inscription et des
reglements intérieurs des différentes activités pour lesquels je sollicite I'inscription de mon (mes) enfant(s) ainsi que celui de
la régie Enfance Famille et déclare en accepter les modalités.

N. B : Toute inscription et/ou présence d’'un enfant sur un temps périscolaire ou extrascolaire vaut acceptation du réglement
intérieur des accueils périscolaires et extrascolaire et du reglement de la Régie Enfance Famille.

Date : .
Signature du responsable légal 1 Signature du responsable légal 2
de 'enfant. de 'enfant.

Notes :

(1) Si oui se rapprocher de la direction de I'école ou du directeur de I'Accueil de loisirs
(2) Si oui, se rapprocher dés le 1° jour de la rentrée du référent périscolaire ou du directeur de I’Accueil de loisirs

Informatique & Libertés (NE PAS UTILISER POUR LES DEMANDES RELATIVES AUX INSCRIPTIONS OU DEMARCHES)

Vous pouvez exercer votre droit par email : ou par courrier ou via notre Formulaire électronique

d'accés, rectification et de suppression —» Viloda R DPD-mission Infi i t libarts

de vos données personnelles en vous ille de kouen -mission Informatique et liberte ps: ires. ) .

adressant au Délégué a la Protection rouen.dpd@rouen.fr 2 place du Général de GAULLE — CS31402 — 76037 Rouen hitps Z?;Tnﬂﬁ::;:ig:;: :r:f:;‘sj rzt/.uen fit
communication/contactdpad/

des Données : CEDEX


mailto:rouen.dpd@rouen.fr
https://formulaires.demarches.rouen.fr/communication/contactdpd/
https://formulaires.demarches.rouen.fr/communication/contactdpd/
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