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ENFANT A INSCRIRE
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Sexe : - Masculin |—_—| - Féminin |:]
Classe fréquentée pour I'année scolaire 2022/2023 ..

Ecole: -Erlenberg :' - Menuisiers [___| - Foch :' - Fileurs |___] AULTE : o crrreeessrecsseasarsnns
RESPONSABLE LEGAL DE L'ENFANT RESPONSABLE LEGAL DE L'ENFANT
-pére[} -Mere [ -Tuteur 3 - Famille d’accueil(Z} | - Pére[C) -Mére ([} -Tuteur(_J - Famille d’accueil .-}

NOM © e, Prénom: ...cccccocenviiniennnnn NOM : ooiiiiiiiresiresianns Prénom : .....cccoevimisinnesnnens
TEIEPNONE & et e TEIEPNONE © ..oeeerriiiisresrs et ars
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Situation familiale : - Marié(e) [ - Divorcé(e)3 -Pacs 3 - Célibataire -Veuf(ve) [ -Séparé(e)
N°® AllOCataire CAF & ...uvrrreeeeerrireeeeseeraeasee s rsasessbas s sssaaas Quotient familial : oo s

Nom du Médecin Traitant :
Numéro de sécurité sociale dont depend I'enfant

A CONTACTER EN CAS D’URGENCE

NOM PRENOM N° TELEPHONE LIEN DE PARENTE

PERSONNES MAJEURES AUTORISEES A CHERCHER L'ENFANT (si différent des représentants légaux)

NOM PRENOM N° TELEPHONE LIEN DE PARENTE




AUTORISATIONS

Je sou55|gne(e) ...responsable de
I'enfant... eeveerenesreeanaerreens . STy autorlse mon enfant a

rentrer seul ala fln de |’act1vnte et par consequent je decharge I'équipe d’animation de toute
responsabilité (a partir de 10 ans).
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SIGNALUIE © couvecseririreriscscseseseiseseassssssses s s sessssssasn s shs s straassen s asssasan s st as st sessus s

Vautorise le Centre d’Animation Social et Familial (CASF) a utiliser 'image de mon enfant pour des
supports de communication ayant pour unique objectif la promotion des activités du CASF tels que :
plaquettes, affiches, tracts, réseaux sociaux, expos, ....

oul ] NON []

Conformément au RGPD et a 'article 34 de la loi « Informatique et libertés », vous disposez d’un droit d’acces et rectification et de
suppression des données qui vous concernent. Pour exercer ce droit, adressez-vous 2 casf@casf-bischwiller.net

Jautorise mon enfant a participer aux activités physiques et sportives : Oui D Non D

Jautorise mon enfant a participer aux baignades surveillées : Oui D Non D
Sait-il nager ? Oui D Non D
Autorisation de transport en véhicule de service et car de location : Oui D Non D

Vatteste sur 'honneur Iexactitude des renseignements portés sur cette fiche et autorise I'équipe
d’animation a prendre, le cas échéant, toutes mesures (traitement médical, hospitalisation,
intervention chirurgicale) rendues nécessaire par I'état de I'enfant, ceci suivant les prescriptions d’un
médecin et/ou un service d’urgence seuls habilités a définir 'hépital de secteur.
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Documents a fournir pour linscription de votre enfant :

« Attestation d’assurance scolaire D

« Attestation de la CAF justifiant du quotient familial D

« Copie des vaccins DTP (carnet de santé) D

« Autorisation de sortie du territoire + copie carte d’identité du parent signataire du document (pour
sortie en Allemagne})

« Carte de membre du CASF (10 € adhésion familiale / 2 € adhésion jeunesse 12 — 17 ans) D
« Certificat médical pour la pratique d’activités sportives D




z ‘. AUTORISATION DE SORTIE DU TERRITOIRE (AST) @

Liberts + Egaticé « Fraternité

rerusLique Francast: D'UN MINEUR NON ACCOMPAGNE PAR UN TITULAIRE DE LAUTORITE PARENTALE N° 15646*01
(article 371-6 du code civil; décret n° 2016-1483 du 2 novembre 2016 relatif a I'autorisation
de sortie du territoire d’un mineur non accompagné
par un titulaire de 'autorité parentale; arrété du 13 décembre 2016)

1. PERSONNE MINEURE AUTORISEE A SORTIR DU TERRITOIRE FRANCAIS

Nom (figurant sur I’acte de naissance) : ... ... T e
Prénom(s) :

Né(e) le o8 N N T Y I3 (lieu de naissance) :

Pays de naissance :

2. TITULAIRE DE AUTORITE PARENTALE, SIGNATAIRE DE FAUTORISATION

Nom (figurant sur I’acte de naissance) :
Nom d'usage (ex. nom d’épouse/d’époux) I - .. . R ———

Prénom(s) : . . .
Né(e) le :| I | 3 (lieu de naissance): ..
Pays de naissance : ; oow . Nationalité : .

Qualité au titre de laquelle la personne exerce |'autorité parentale (cocher la case) :

O pere [ mere [ Autre (préciser) :

Adresse: . . ¥ ; : AP _
N° (bis, te’  Type de voie Nom de la voie
Code postal : L_|_]_|_|_| Commune :
Pays : .
Téléphone (recommandé): __ _ | __ | [ [ __

Courriel {recommandé) :

3. DUREE DE 'AUTORISATION

Laprésenteautorisationestvalablejusqu’au:] g U § g linclus.

Elle ne peut excéder un an a compter de la date de sa signature.
Exemple : une autorisation signée le 1 septembre ne peut excéder le 31 aolit de I'année suivante.

4. SIGNATURE DU TITULAIRE DE LAUTORITE PARENTALE

« Je certifie sur I’honneur I'exactitude des présentes déclarations »" :

DATE: L1 | | L 0 Signature du titulaire de I'autorité parentale :

" Toute fausse déclaration est passible des peines d’emprisonnement et des amendes
prévues aux articles 441-6 et 441-7 du Code pénal.

5. COPIE DU DOCUMENT JUSTIFIANT LIDENTITE DU SIGNATAIRE PRESENTEE

A LAPPUI DE LAUTORISATION © :

Type de document (cocher la case) : [ Carte nationale d’identité | Passeport (1 Autre

(Préciser : . )

Deélivrete) le:L1 L 1+ | 1 11|

Par (autorité de délivrance) : . S OO RN - N

™ [a photocopie du document officiel justifiant de l'identité du signataire doit étre lisible et comporter les nom, prénoms, date et lieu de
naissance, photographie et signature du titulaire, ainsi que dates de délivrance et de validité du document, autorité de délivrance.

2 Personne de nationalité frangaise : carte nationale d'identité ou passeport, en cours de validité ou périmés depuis moins de § ans;
Ressortissant de I'Union européenne ou d'un Etat partie & I'accord sur I'Espace Econamique Européen (lslande, Norvége et Liechtenstein)
ou de la Suisse : carte nationale d'identité ou passeport, délivrés par l'administration compétente de I'Etat dont le titulaire posséde la
nationalité, ou document de séjour délivré en France (art. L. 311-1 et s. du CESEDA), en cours de validité; Ressortissant d'un pays tiers a
FUnion européenne : passeport délivré par I'administration compétente de V'Etat dont le titulsire posséde la nationalité ou document de
séjour délivré en France (art. L. 311-1 et s. du CESEDA) ou titre d'identité et de voyage pour réfugié(e) ou pour apatride, en cours de validité.

RAPPEL : « La présente autorisation n’a pas pour effet de faire échec aux mesures d’opposition a la sortie du territoire (OST)
ou d'interdiction de sortie du territoire (IST). Si votre enfant fait 'objet d’'une mesure d’interdiction de sortie du territoire sans
I'autorisation des deux parents, il doit justifier de I'autorisation prévue & I"article 1180-4 du code de procédure civile. »



