GRAND AC uei Sz
CuBzAGUAlS de!_ iSI(S

du GRAND CUBZAGUAIS

FICHE DE RENSEIGNEMENTS - ANNEE 2022
VOTRE ENFANT

NOITY C e s PreNOM ©eee e
=1 =) 1 = OO A e DBPL & o
Sexe : [ ]Masculin [] Féminin  Niveau scolaire Easse) ettt ettt ettt ettt
Mon enfant possede le brevet de natation [_] oui [ ] non (fournir une photocopie)

RESPONSABLES LEGAUX

NOML e N L e
PrénomL. ..o Pren0mM .. .o
Profession ... ProfesSsion ..o
EMPLOVEUN ... EMPLOVEUL ...t
Teléephone Portable ..., Teléphone Portable..........cccoiiieiicee
Téléphone Bureau/pro............ccccccoveveecvccccucicnnn Télephone Bureau/pro ...........ccccvveveveerieececccccc

FOYER
AdrESSE COMPLETE. ... bbb bbb bbbt b b
TELEPNONE FIXE..-.cveeeeeres BT
Nom et n* d’assurance extrascolaire (fournir UNe POTOCOPIE) ©.......cvevevreririiireieieieieirise ettt
NOM de UalloCataire Caf ..o e
Régimes [_]Régime général [ JMsa[ ] Autres N allocataire caf (Fournir une attestation quotient familial 2022)
N° SECUrite SOCIALE. .......cveveeireeiciicicc Situation familiale (exemple : marie)

INFORMATIONS MEDICALES OU AUTRES

Nom du mEdecin & .......ccooeiiirciieeeeee e Teléphone :

ALLBIGIBS ..ttt bt b ekt h e h e bbbt h et h et s ettt ee bt e et
Votre enfant bénéficie-t-il d’'un PAI (Protocole d’Accueil Individualisé) : [] oui[_]non

Votre enfant est-il en situation de handicap : [Joui[Jnon  Si oui merci de remplir le formulaire Annexe.

Votre enfant bénéfie-t-il de ' AEEH (Allocation d’Education de 'Enfant Handicapé) : [] oui [] non

Votre enfant a-t-il des troubles du comportement :[] oui[[Jnon Si oui merci de remplir le formulaire Annexe.

[] J'atteste que mon enfant est a jour de ses vaccinations

REGIME AlIMENTAINE © ...ttt b e ettt et b et et n et e b e et sn et et eeae e
a1 = OO OO SRR

DEPLACEMENT DE L'ENFANT & PERSONNES A CONTACTER EN CAS D'URGENCE

(Si nous sommes dans U'impossibilité de vous joindre)

Nom, Prénom et Lien de parenteé : Téléphone :

Une piece d’identité sera demandée. Aucun enfant ne sera remis a une personne mineure.

DROIT A L'IMAGE

[Jautorise, []n'autorise pas la publication des photos de mon enfant sur les différents supports de communi-
cation (presse, site internet de la CCC,....) dans le cadre d’articles journalistiques ou de travaux d’enfants.

REGLEMENT INTERIEUR ET DECHARGE PARENTALE

Nous soussignons (responsable [8gal) .........c..ccveveurieeireene. et (responsable [égal) .........covvverviciniinieinn. responsables
légaux de Lenfant ... reconnaissons avoir pris connaissance du reglement intérieur, nous
engageons a nous y conformer et déclarons exacts les renseignements portés sur cette fiche, a informer de tout
changement en cours d’année.

Nous autorisons notre enfant a participer aux sorties et animations et les Directeurs des Accueils de Loisirs a prendre
le cas échéant toutes mesures (traitements médicaux, hospitalisation, intervention chirurgicale, anesthésie) rendues
nécessaires par ['état de santé de notre enfant.

Faitle:..../....[22 A: Signature des responsables légaux (obligatoire)

Conformément a la loi relative a linformatique et aux libertés, vous disposez d’un droit d’acces aux informations vous concernant.
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COMMUNAUTE DE COMMUNES

/

ANNEXE

ENFANT EN SITUATION DE HANDICAP ET/OU
AVEC DES TROUBLES DU COMPORTEMENT

ENFANT CONCERNE

AUTONOMIE
Votre enfant est-il accompagné par un(e) AESH sur le temps scolaire ? O oui O non
) LORS DE SES DEPLACEMENTS
Marche : O oui O non Court : O oui O non Monte/descend les escaliers/les marches O oui [0 non
) DANS LES ACTIVITES
Lit: O oui O non Ecrit : O oui O non Découpe : O oui O non Colle : O oui O non
s’adapte aux jeux O oui O non s’adapte aux regles O oui O non
) DANS LA VIE QUOTIDIENNE
Sait-il se déshabiller/s’habiller seul ? O oui OO non
Sait-il mettre et/ou enlever ses chaussures seul ? O oui O non
Est-il propre ? O oui OO non
Si oui, va-t-il seul aux toilettes sans sollicitations ? O oui O non Sait-il s’essuyer seul ? O oui O non
Sait-il s’essuyer seul ? O oui O non
Fait-il la sieste? [ oui O non
Si oui, y-a-t-il des conSIGNES PArtICULIBIES 2.......cc.ciiiiiiiiieieieee ettt ettt
Sa|t-|lmangerseul7’I:Iowl:lnon ....... Serepere-t-lldansletemps.?EIowEInon .....................................................
Se repere-t-il dans lespace ? O oui O non  A-t-il conscience du danger ? 0O oui O non

Comment gere-t-il La FrUSTIAtION ..ottt

RELATION AUX AUTRES

Maitrise-t-il le langage ? O oui O non  Utilise-t-il des pictogrammes ? O oui OO non
ST OUILBSGUELS ...



