
                                              

 

Ce dossier d’inscription doit être complété et signé puis déposé en mairie. 

Il concerne les prestations de l’accueil de loisirs des mercredis et des vacances scolaires 

 

Votre enfant 

 

NOM :………………………………………………………… Prénom :……………………………..…………….     Sexe : F  ☐        M ☐ 

Né(e) le : ……………………..………… lieu de naissance : ……………………………………………………………………………………………… 

Classe fréquentée en septembre : …………………………………………………………………………………………….……………………………… 

 

Responsable légal principal 

 

Mme ☐     M ☐              Mère ☐  Père ☐ Tuteur ☐ 

Nom : ……………………………………… Prénom : …………………………………. Né(e) le : ……………   à : ……………………………….. 

Situation familiale : Marié(e) ☐ Vie maritale pacsé(e) ☐  Célibataire  ☐ Divorcé(e)/séparé(e) ☐  Veuf(ve) ☐ 

Autorité parentale : oui ☐ non ☐ 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

CP : …………………………. Ville : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone domicile :  ……………………………………….. Téléphone portable :  ……………………………………………………………. 

Profession : …………………………………………………… Employeur :  …………………………………………………………………………. 

Téléphone professionnel : ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Mail personnel : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Autre responsable légal 

 

Mme ☐     M ☐              Mère ☐  Père ☐ Tuteur ☐ 

Nom : ……………………………………… Prénom : …………………………………. Né(e) le : ……………   à : ……………………………….. 

Situation familiale : Marié(e) ☐ Vie maritale pacsé(e) ☐  Célibataire  ☐ Divorcé(e)/séparé(e) ☐  Veuf(ve) ☐ 

Autorité parentale : oui ☐ non ☐ 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

CP : …………………………. Ville : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone domicile :  ……………………………………….. Téléphone portable :  ……………………………………………………………. 

Profession : …………………………………………………… Employeur :  …………………………………………………………………………. 

Téléphone professionnel : ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Mail personnel : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Centre de loisirs 

Mairie d’Allonzier la Caille 

Dossier d’inscription 

 



Autres responsables 

 

 Nom – Prénom Téléphone 

Personnes autorisées à récupérer 
mon enfant 

………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………….. 

………………………………………….. 
………………………………………….. 
…………………………………………. 

Personne à prévenir en cas 
d’urgence 

………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………….. 

………………………………………….. 
…………………………………………… 
…………………………………………… 

 

Autorisations diverses 

 

En cas d’accident, j’autorise la Mairie d’Allonzier la Caille à faire hospitaliser mon enfant. 
Je m’engage à payer tous les frais (médicaux, hospitalisation …) incombant à la famille 
 

Oui Non 

J’autorise la Mairie d’Allonzier la Caille à assurer le transport de mon enfant en bus 
durant les sorties en journées 
 

Oui Non 

J’autorise la Mairie d’Allonzier la Caille à utiliser toute photographie de mon enfant pour 
des publications municipales (bulletin d’information …) et des évènements du centre de 
loisirs 

Oui Non 

 

Demande d’inscription pour : 

 

Les mercredis ☐     les vacances scolaires ☐  
 

Documents à fournir 

 

• Un justificatif de domicile de moins de 3 mois  

• Une attestation d’assurance individuelle et civile 

• Une copie du carnet de vaccination 

• Le dernier avis d’imposition 

• Un justificatif employeur 

 

Tout dossier incomplet ne sera pas traité. 

 

Ce dossier d’inscription est valable pour une année scolaire  

 

 

Je soussigné(e), 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………. 

Responsable légal de l’enfant ………………………………………………………………………………………………………….…………………………..  

 

Déclare : 

• Exacts les renseignements portés sur ce dossier d’inscription, 

• Attester que mon enfant est couvert par une assurance « responsabilité civile extra-scolaire » 

• M’engager à signaler tout changement (coordonnées personnelles, santé, autorisations et situation 

professionnelle, 

• Reconnaître avoir pris connaissance du règlement intérieur du centre de loisirs et l’accepter. 

 

 

Fait à ………………………………………………………………. 

Le …………………………………………………………………… 

Signature du responsable 
Mention lu et approuvé 


