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Service Accueil et Qualité de la Relation aux Usagers
Affaire suivie par : Stéphane TRICOCHE
@ 0149926000

La Courneuve, le 26 mai 2021

A l'attention des parents d'éléves

Obijet : Inscriptions aux activités périscolaires pour Fannée 2021-2022

Madame, Monsieur,

J'ai le plaisir de vous faire parvenir un dossier familial unique d'inscription 2021/2022 pour
'année scolaire 2021/2022.

En effet, pour I'accueil du matin, la restauration scolaire, 'accompagnement éducatif, le
centre de loisirs et I'accueil du soir 'inscription de votre (vos enfant(s)est indispensable.
Ainsi vous voudrez bien compléter le dossier familial unique 2021/2022 en y joignant les
justificatifs demandés (voir la liste page 4)

Je vous rappelle que linscription au centre de loisirs est obligatoire si vous souhaitez la
participation de votre (vos) enfant(s).

Le dossier doit étre déposé ou transmis sur service au plus tard le 9 juillet soit par :

o Mail : dossierperiscolaires@uville-la-courneuve.fr
o Courrier ; Mairie de la Courneuve
Avenue de la République
93126 La Courneuve Cedex
o Dépot au guichet unique, Mécano au Centre administratif situé mail de I'égalité

Pour toute information complémentaire, le service Accuell et Qualité de la Relation aux
Usagers se tient a votre disposition au 01.49.92.62.04 mais également par mail
dossierperiscolaires@uville-la-courneuve. fr

Je vous prie d’agréer, Madame, Monsieur, I'expression de mes salutations distinguées

Rachid MAIZA

3¢me Adjoint au Maire délégué au
cadre de vie, a ’'hygiene, au Marché
des Quatre-Routes-¢ ‘état-civil







!J -. FICHE SANITAIRE DE LIAISON

Liberté » égaliré o Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE DOCUMENT CONFIDENTIEL

DE LA JEUUNESSE,
DES SPORTS

Joindre obligatoirement la copie du carnet de vaccination

ET DE LA
VIE ASSOCIATIVE

NOM DU MINEUR & it
PRENOM & oottt
DATE DE NAISSANCE : ........ [ e [

SEXE : \V/ F L

Cette fiche permet de recueillir des informations utiles concernant votre enfant (l'arrété du
20 février 2003 relatif au suivi sanitaire des mineurs en séjour de vacances ou en accueil de
loisirs).

1-VACCINATION (se référer au carnet de santé ou aux certificats de vaccinations)

VACCINATIONS Oui | Non | DATES DES VACCINS DATES
OBLIGATOIRES DERNIERS RAPPELS | RECOMMANDES
Diphtérie Coqueluche
Tétanos Haemophilus
Poliomyélite Rubéole-Oreillons-
Rougeole
Hépatite B
Pneumocoque
BCG
Autres (préciser)

SI LE MINEUR N’A PAS LES VACCINS OBLIGATOIRES JOINDRE UN CERTIFICAT MEDICAL DE CONTRE-
INDICATION.

2-RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE MINEUR

Poids : ...cceuunee. kg ; Taille : .vcevvrreenenes cm (informations nécessaires en cas d’urgence)
Suit-il un traitement médical pendant le séjour ? [1 Oui [ Non

Si oui, joindre une ordonnance récente et les médicaments correspondants (boites de
médicaments dans leur emballage d’origine marquées au nom de I'enfant avec la notice).
Aucun médicament ne pourra étre administré sans ordonnance.



ALLERGIES : ALIMENTAIRES Coui Onon

MEDICAMENTEUSES [ oui [ non
AUTRES (animaux, plantes, pollen) : J oui I non
Précisez

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Si oui, joindre un certificat médical précisant la cause de I'allergie, les signes évocateurs et la
conduite a tenir.

Le mineur présente-t-il un probléme de santé, si oui préciser [oui [ non

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

....................................................................................................................................................

3-RECOMMANDATIONS UTILES DES PARENTS

Port des lunettes, de lentilles, d’appareil dentaire ou auditif, comportement de I'enfant,
difficultés de sommeil, énurésie nocturne, etc...

....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

4-RESPONSABLES DU MINEUR

Responsable N°1: NOM : ...ccccoevvvvereveveennene PRENOM ettt seeesste svenneneeseessere v esesneane
D RESSE co.eeeeiiiiie et ettt et earees ebererarrebreet e et st earrere sretan e r ettt e trn st s eanraseantes
TEL DOMICILE ..ooeeeeeeeie v et ceie e, TEL TRAVAIL ..t e eene s s e senns
TELPORTABLE : oo eeen eenees

Responsable N°2: : NOM : ...ovevvveeevrvenennen. PRENOIM © oottt et aeressensnseesesens
F D4 o ] OIS
TEL DOMICILE .o ccreereren e ren e TEL TRAVAIL. ..ottt erie e e eene s s e enes

TELPORTABLE : ..eveeiiiiiiiiiiee e,

NOM ET TEL MEDECIN TRAITANT & oottt ees e e s s e

J& SOUSSIBNE()eriueievieeirieeeeirerteerere e ce e e et , responsable légal du mineur,
déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche et m’engage a les réactualiser si
nécessaire. Jautorise le responsable de I'accueil de loisirs a prendre, le cas échéant, toutes
mesures rendues nécessaires selon I'état de santé de ce mineur.

Date : Signature :



Le P.A.l : Projet d’Accueil Individualisé

QUI CELA CONCERNE ?
Tous les éléves atteints de troubles de la santé : Pathologie chronique, allergie, intolérance alimentaire, ...
QUI DOIS-JE CONTACTER ?

Que ce soit pour une premiere demande ou un renouvellement, la famille doit se rapprocher du médecin de I'éducation nationale. Pour ce faire, elle en parlera tout
d’abord a la direction scolaire de I'établissement.

QUELLE EST LA PROCEDURE ?

Demande de la famille

Médecin de I'éducation Mairie

Définit avec les médecins, I'équipe pédagogique les parents et les partenaires, les
mesures a prendre dans le PAI.

: | L ] : 2

Protocole Protocole de Besoins Régime alimentaire : repas apporté
d’urgence soin spécifiques par les parents, et baisse de 70% du
tarif initial.

, \ >, ¥ f/(
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DOSSIER FAMILIAL UNIQUE D’INSCRIPTION 2021/2022
Aux activités périscolaires de la ville de La Courneuve
A remettre du 1°" juin au 9 juillet 2021 :

> Aux guichets du pdle Centre administratif Mécano, Mail de I'égalité
> Par courrier Maire de la Courneuve, Avenue de la République, 93120 La Courneuve
> Par courriel : dossierperiscolaires@ville-la-courneuve.fr

1er REPRESENTANT LEGAL

Mme — M*. Nom :

* Barrer lamention inutle  Nom de jeune fille :

Prénom :

Adresse du domicile :

2 Domicile :

& Portable :

Adresse électronique en majuscule : -

@

Lien de parenté sur la famille® : Pére — Mére - Tuteur- Tutrice :

Situation familiale™: Marié(e) - Pacsé(e) - Vie Maritale - Séparé(e) - Divorcé(e)- Célibataire -
Veuf(ve)

Profession :

Employeur :

Adresse de I'employeur :

2 Professionnel :

2¢me REPRESENTANT LEGAL
Mme — M*. Nom :

* Barrer la mention inutile ~ Nom de jeune fille :

Prénom :
Adresse du domicile :
2 Domicile :
& Portable :
Adresse électronique : en majuscule : @

Lien de parenté sur la famille® : Pére — Mére - Tuteur- Tutrice :

Situation familiale*: Marié(e) - Pacsé(e) - Vie Maritale - Séparé(e) - Divorcé(e)- Célibataire -
Veuf(ve)

Profession :

Employeur :

Adresse de I'employeur :
& Professionnel :




DOSSIER FAMILIAL UNIQUE D’INSCRIPTION
INSCRIPTIONS PERISCOLAIRES pour I’'année 2021/2022 (suite)

* 1° enfant

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Ecole fréquentée :

Inscriptions périscolaires : cocher la fréquentation souhaitée. L’assiduité de votre enfant
est indispensable sur les activités auxquelles vous l'inscrivez.

-

Accueil du matin
(7h30-8n20)

Restauration
(12h00-14h00)

Accueil du soir
(Gouter
maternel)
(16h30-18h)

Accompagnement éducatif
(Etude élémentaire)
par forfait
(16h30-18h)

Oul NON

Oul NON

oul NON

oul NON

Choix

Centre de loisirs
(mercredi
de 08h20 a 18h

et vacances scolaires)

NON

Pour les inscriptions en centre de loisirs les réservations sont obligatoires

Observations a signaler (antécédents médicaux, handicap, ..

contacter le service enfance) :

.pour les cas particuliers veuillez

PAI (projet d’accueil individualisé) : oui O non O

s 28me enfant -

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Ecole fréquentée :

Inscriptions périscolaires : cocher la fréquentation souhaitée. L’assiduité de votre enfant
est indispensable sur les activités auxquelles vous l'inscrivez.



Restauration Accueil du soir Accompagnement éducatif
Accueil du matin (12h00-14h00) (Godter (Etude élémentaire)
(7h30-8h20) maternel) par forfait
(16h30-18h) (16h30-18h)
Oul NON OUI NON oul NON [0]8]] NON
Choix

Centre de loisirs ]
(mercredi
de 08h20 a 18h
et vacances scolaires)

Qul NON

Pour les inscriptions en centre de foisirs les réservations sont obligatoires

Observations a signaler (antécédents médicaux, handicap,...pour les cas particuliers veuillez
contacter le service enfance) :

PAI (projet d’accueil individualisé) : oui O  non [

¢ 3%me enfant :

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Ecole fréquentée :

Inscriptions périscolaires : cocher la fréquentation souhaitée. L’assiduité de votre enfant
est indispensable sur les activités auxquelles vous l'inscrivez.

Restauration Accueil du soir Accompagnement éducatif
Accueil du matin (12h00-14h00) (Golter (Etude élémentaire)
(7h30-8h20) maternel) par forfait
(16h30-18h) (16h30-18h)
Oul NON oul NON QUI NON Oul NON
Choix

Centre de loisirs
(mercredi
de 08h20 a 18h
et vacances scolaires)

oul NON

Pour les inscriptions en centre de loisirs les réservations sont obligatoires
3



Observations a signaler (antécédents médicaux, handicap,...pour les cas particuliers veuillez
contacter le service enfance) :

PAI (projet d’accueil individualisé) : oui D nonO

ﬁ > Pour les inscriptions en centre de loisirs les réservations sont obligatoires

PIECES OBLIGATOIRES A FOURNIR

* Photocopie du carnet de vaccination a jour

Pour le calcul du guotient familial

A noter pour les nouveaux arrivants sur La Ville de La Courneuve :

* L’avis d'imposition 2020 sur les revenus 2019 devra étre fourni avant le 31 décembre
2021 pour calculer votre Quotient familial.

* Enl'absence de quotient familial calculé avant le 31 décembre 2020, le quotient
maximum sera appliqué sans contestation possible.

* De méme tout changement influant sur le calcu! du quotient familial (chémage, divorce,
naissance d'un enfant, décés ...) devra étre signalé et fera I'objet d’'une décision
émanant d'une commission chargée d’examiner les justificatifs.

CONTACTS :

e Votre espace famille via https://espacefamille.ville-la-courneuve fr/espacefamille91/
» Courriel : dossierperiscolaires@ville-la-courneuve fr
e Téléphone : 01 49 92 60 00 — demandez le poste 64.02
» Courrier: Mairie de La Courneuve
3 mail de I'Egalité / 58, avenue Gabriel Péri
Service Accueil et Qualité de la relation aux usagers
93120 La Courneuve Cedex.

Je soussigné (e) responsable légal de
Fenfant ou des enfants, déclare exacts les renseignements portés sur ce dossier, m’engage a
informer la Ville de La Courneuve de tous les changements dans ces renseignements qui
interviendraient au cours de I'année.

En cas d'informations erronées ou incompletes, la Ville de La Courneuve décline toutes
responsabilités dans la gestion de votre dossier.

Fait a le :

« Lu et approuvé », signature




