
COMMUNE du MENIL 
50 Grande rue 88160 LE MENIL 03.29.25.02.44 / accueil@lemenil.fr 

 

FICHE d’INSCRIPTION – ANNEE SCOLAIRE 2025/2026 

 

 CANTINE 
 
 GARDERIE PERISCOLAIRE 
 
 ACCUEIL COLLECTIF de MINEURS du mercredi matin  
 
 
Nom / Prénom(s) de l'élève :  ..................... ……………………….……………. Classe ……… 

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

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

………………………………………………………………………………………………………… 

 

(Merci d’écrire lisiblement notamment les numéros de téléphone et les adresses mail svp) 

 PERE MERE 

NOM   

Prénom   

Tel domicile   

Tel portable   

Tel travail   

E-mail  

N° CAF  

 

Pour mémoire :  
 
Nom et prénom des autres enfants scolarisés au MENIL : 

- ......................................................................  - …………………………………..…………….. 

- ......................................................................  - ………………………………………………… 

 

EN CAS d'ACCIDENT 

 
Personne à contacter : …………………………. .........................  N° téléphone : ……………………………... 

Nom du médecin à appeler :  .....................................................  N° téléphone : ………………………… 

Indications particulières concernant la santé de votre enfant (allergies, contre-indication 

alimentaire …) : …………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………… 

 
 



 

 J’inscris mon enfant au service de restauration scolaire 
 

 J’inscris mon enfant au service de garderie périscolaire selon les horaires ci-
dessous : 
 MATIN 

de ____ à   
8 h 30 

TOTAL 
MATIN 

SOIR 
De 16 h 30  
à ______ 

TOTAL 
SOIR 

TOTAL 
JOURNEE 

OBS 

EXEMPLE 7  h 00 1 h 30 17 h 00 0 h 30 2 h 00  

LUNDI       

MARDI       

JEUDI       

VENDREDI       

TOTAL       

 

 J’inscris mon enfant à l’accueil collectif de mineurs du mercredi matin (hors 
périodes de vacances scolaires) 
 Pour tous les mercredis  
 Pour les mercredis des semaines paires  
 Pour les mercredis des semaines impaires  
 Occasionnellement (dates à communiquer) 

 
 J’autorise mon enfant à participer à toutes les activités organisées dans le cadre du centre de 
loisirs, notamment les activités sportives et la baignade surveillée 
 
 J’autorise les responsables à transporter mon enfant en bus  
 
 J’AUTORISE mon ENFANT à ETRE HOSPITALISĖ en CAS d'URGENCE. 
 
 J’autorise les organisateurs à prendre mon enfant en photo et ne m’oppose pas à la diffusion 
dans les revues communales, sur le site internet et la page Facebook de la commune ainsi que 
dans la presse locale. 
 
 J’ai pris connaissance des règlements intérieurs et je m’engage à les respecter. 
 
 Je m’engage à prévenir le secrétariat de mairie de tout changement intervenant en cours 
d’année scolaire 
 
 J’autorise mon enfant à effectuer les trajets seul à pied ou à vélo (fournir une autorisation 
écrite) 
 
 J’autorise M______________________ à reprendre mon enfant à la sortie des animations (si 
plusieurs noms, faire une liste à part). 
 
 
Merci de cocher les cases concernées. 
 

         A ……………………, le …………………. 
         "Lu et approuvé", signature des parents : 

 
 


