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           COMMUNE D’OSTHOUSE

( Date d’admission souhaitée par la famille : __________________________

Les documents suivants sont obligatoires pour la validation de l’inscription :

· Le dossier d’inscription
· Photocopie de l’attestation papier accompagnant la carte Vitale


TARIF ESTIME A CE JOUR : 2,00 €  PAR JOUR OU L’ENFANT EST INSCRIT
L’ENFANT   

Nom & prénom : ………………………………………………………………………………
Date de naissance : ………………………………………………………………………….
Sexe :   □ F            □ M 

Adresse de l’enfant : …………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
 LES RESPONSABLES      
Nom et prénom du père : …………………………………………………………………
Adresse : ................................................................................................................................................................................................................. 
Tél/Domicile : ……………………………………
Portable : ………………………………………… 
Professionnel ……………………………………
Profession : ……………………………………………………
Nom et adresse de l’employeur : ……………………………………………………………………
………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………..
Nom et prénom de la mère : ………………………………………………………………..
Adresse : 

................................................................................................................................................................................................................................................................................
Tél/Domicile : ……………………………………
Portable : …………………………………………
Professionnel ……………………………………
Profession : …………………………………………………….
Nom et adresse de l’employeur : ………………………………………………………………………………………………….
………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………..
Situation de Famille : 

Marié(e) (  Séparé(e) (  Divorcé(e) (   Vie Maritale (   Célibataire (
En cas de divorce et litiges familiaux : Quel parent a la garde de l’enfant* ?
   père              mère 

*Joindre un justificatif 
A qui doit-on adresser la facture ? ( père      ( mère 
N° de Sécurité Sociale du responsable : 
…………………………….……………………………………………………………………
Nom de la compagnie d’assurance (responsabilité civile) : 
……………………..…………………………………………………………….…………….
N° du contrat assurant l’enfant : 
………………………………………………………………………………………………….
Nom du médecin traitant :…………………………………..…………………….………….

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

N° tél. : ………..…………..…………………………………………..………………………..
Inscription régulière : préciser le(s) jour(s) choisi(s) :

	
	Lundi
	Mardi
	Mercredi
	Jeudi
	Vendredi

	Accueil du matin
	
	
	
	
	


(  Inscription occasionnelle ou irrégulière : Je m’engage à donner un planning au plus tard 15 jours avant le mois concerné.
Date : ……………………………………
Signature :

Le père,



la mère, 



le tuteur,
AUTORISATION DE PUBLICATION

DE L’IMAGE DE MON ENFANT
Je soussigné (e) ………………………………………………….….……………….(1), représentant légal du mineur ………………………………………………………..(2)

 (  Autorise gracieusement la publication d’images de mon enfant sur les supports de communication de la Commune d’Osthouse (bulletin, site internet …) qui auront été prises.

 ( N’autorise pas la publication d’images de mon enfant

(1) Nom et prénom du représentant légal du jeune

(2) Nom et prénom du jeune

Fait à …………………………..

Le ……………………………...

Signature du représentant légal :

Précisez nom et prénom

�





Nom : 


Prénom : 





Année scolaire : 2018 /2019





DEMANDE D’INSCRIPTION





Accueil du matin à l’école d’Osthouse


 pour les élèves de maternelle et du primaire


 les jours scolaires à partir de 7H00








Année scolaire : 2018 /2019





Ce dossier est à remettre à la mairie d’OSTHOUSE


 au 26 rue du château 








Année scolaire : 20... /20...





E-mail : 








1

