DOSSIER GUICHET UNIQUE

NOMS DE FAMILLE N°
(Responsable dossier)

ADRESSE

TEL

O Meére O Peére O Autres

CAF - N° ALLOCATAIRE
RESPONSABLE

MSA - N° ALLOCATAIRE
RESPONSABLE

RESPONSABILITE CIVILE NOM DE LA COMPAGNIE D’ASSURANCE N° DU CONTRAT
DE LA FAMILLE (habitation)
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Activité professionnelle : ............. i e
Telportable : ..., Teltravail @ ...
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Situation familiale : 1 En couple ] Divorcé 1 Célibataire

ENFANTS RESIDANT AU DOMICILE FAMILIAL

ENFANT 1 ENFANT 2 ENFANT 3 ENFANT 4

NOM

PRENOM

DATE
DE NAISSANCE

Assur. Scolaire
Compagnie

Assur. Scolaire
Numéro

ECOLE

CLASSE

PERSONNES HABILITEES A RECUPERER LES ENFANTS ET A CONTACTER SI NECESSAIRE

NOMS ET PRENOMS QUALITE TELEPHONE




O O O

JE SOUSSIGNE () ....oeeiiiiieee e pére, mere, tuteur
Certifie exacts tous les renseignements portés sur la fiche ci-contre,

Avoir pris connaissance du projet éducatif,

Et déclare sur I’honneur,

1. Informer le Guichet Unique de tous les changements relatifs @ mon enfant (contre-
indication médicale, changement de coordonnées ou de situation familiale) sans quoi ils ne
pourront étre pris en compte.

2. Autoriser les responsables des structures municipales a prendre toutes les mesures
nécessaires en cas d’urgence.

3. Autoriser le transport de mon enfant sur les lieux d’activités par bus, minibus, véhicule
Iéger ou transports en commun prévu par I'organisateur.

4. Avoir pris connaissance de la Iégislation relative a la protection des données personnelles,
art 27 de la Loi relative a l'informatique, fichiers et liberté du 06/01/1978. Les responsables
légaux disposent d’'un droit d’accés, de rectification et de suppression des données qui les
concernent.

5. Avoir pris connaissance de la Iégislation relative au droit a I'image, Loi 70-643 du
17/07/1970.

* Les responsables légaux autorisent la commune a diffuser a des fins non commerciales et
publicitaires les photos ou vidéos de mon enfant sur les supports de communication de la
ville, sans contrepartie pour I'ayant droit.

[ Affiches, lettres de GRAC, bulletins municipaux, expositions photos, dossier numériques
municipaux
1 Facebook Municipal

* Les photos ou vidéos prises par les enfants avec leur téléphone portable ou appareil photo
faisant apparaitre d’autres enfants ne pourront étre utilisées que dans un cadre strictement
privé. Toute diffusion sur des réseaux sociaux et sites personnels est strictement interdite.

Signature du responsable Date

Les informations recueillies sur ce formulaire sont récoltées et utilisées par la Mairie de Carqueiranne
uniquement pour les inscriptions extra-scolaires. (Restauration Scolaire, Périscolaire, A.C.M.S.H GRAC et
SODA, Soutien, Transport Scolaire)

Elles sont conservées tout au long de la durée des inscriptions.

Vous pouvez exercer votre droit d’acces aux données qui vous concernent.
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