Fiche d’inscription au service d’accueil extrascolaire

Année scolaire 2021-2022

Pirouline pause cartable

Entité de Seneffe

1 fiche par enfant - MERCI

1) Renseignements personnels de I’enfant :

Ecrire en majuscule les noms et prénoms des enfants, merci
Nomdel'enfant : ..., Prénomde l'enfant : .........ccoooeiviiiiinncnccce e

DAL @ NMAISSANCE & weeeeeee ettt ettt e ete e e eeteeeees et eeseesaseaessas teseesstaeseesasesessasstesa sasstesaaesaessesasesessasneeseaane

Quelle école votre enfant a fréquenté I'année précédente : .......ccoooeeveeeeceecececeeeee e
Ecole fréquentée en septembre 2021 & ..ottt sttt ere e reeae e

Mon (mes enfants) a (ont) déja fréquenté I'accueil extrascolaire Pause Cartable : oui — non

2) Renseignements familiaux :

NOM dU PEIE : ..ot se e eenneesneene Prénom du Pere : .....ivercveecenesceesee s sneeeesnsnnns
AOTESSE & ottt ettt st ettt et e ae et b st ehe b st st b st st st e e e s ea b ea s eaben e aben s s benbenbesteraeraes
TElEPhONE : e GSM & e et e e e aeeree

Mail (obligatoire pour I’envoi des factures, cf ROI) : en majuscule - merci

|

Etat civil : marié — cohabitant — séparé — divorcé — célibataire (a entourer, merci)

Nom de la MEere : .....ueeeerervvenerenecsnnneenersnnes Prénom de [ MEKe : ....veecveeeeressneeeresssneanesesseneeseens
PN LT Y SISO
TEIEPNONE : .. GSM & et et sbesae e

Mail (obligatoire pour I’envoi des factures, cf ROI) : en majuscule - merci

O

Etat civil: marié — cohabitant — séparé — divorcé — célibataire (3 entourer, merci)



En cas d’urgence, si nous n’arrivons pas a joindre les parents, merci de renseigner les personnes
de contacts :

Nom et prénom Lien de parenté avec I'enfant | N° de GSM/fixe

3) Facturation

A Si les parents sont séparés, merci de compléter 2 fiches d’inscriptions : 1 fiche par parent

A En cas de séparation ou de garde alternée, la facturation peut étre adaptée sur demande écrite
ou par mail adressée au service comptabilité (compta@pirouline.be )

A Les factures sont éditées chagque mois. Nous adressons prioritairement par mail. En cas de non-
réception, il est de votre responsabilité de les réclamer aupres de I'équipe d’animateurs ou au service
comptabilité aprés le 15 du mois.

NOM BT PrENOIM : ettt ete e testestesteete s testeste st e e e e e s sesbessessessessessessessesseseesersarsensersens

e I T

AAIESSE POSTAIE & oottt ettt et e et e e e e eaeeaesaeste et seeseene seesee e e e e e e aensententen

Mode de paiement : virement — domiciliation (voir document joint)

4) Santé :
1° Votre enfant a-t-il des allergies ou un probléme de santé en particulier ? oui — non

Si oui, précisez lequel :

2° En cas d’alerte SEVESO, votre enfant peut-il recevoir le cachet d’iode ? OUI - NON

5) Autorisations —a cocher et a remplir :

o L’enfant peut repartir seul de I'accueil extrascolaire a partir de .......... heures

o L'enfant peut repartir avec son grand frére/grande sceur: nom et prénom:
o L'enfant peut quitter I’école avec les personnes suivantes :

Nom et prénom Lien de parenté N° GSM/fixe



mailto:compta@pirouline.be

6) Temps devoirs :
Mon enfant participe au temps devoir durant I'accueil extrascolaire : OUI — NON
Si oui, il participe: o lundi o mardi O jeudi (cocher les jours souhaités) de 16h a 17h

Remarque : Tout enfant inscrit au temps des devoirs fait partie de I'accueil extrascolaire.
Apreés le temps des devoirs I’enfant revient a I’accueil extrascolaire avant d’étre repris par le
parent.

Conformément au reglement européen pour la protection des données celles-ci sont utilisées dans le
strict cadre des activités de I’Asbl Pirouline Pause Cartable, notamment I'information sur les activités
organisées, leur facturation (échanges de coordonnées avec I'école), et le cas échéant, les procédures
de recouvrement, y compris par un organisme tiers. Vos données ne seront pas transmises a des tiers
dans d’autres objectifs que ceux précités. Vous pouvez en permanence demander la rectification de vos
données en cas d’erreurs ou en demander la suppression en vertu de votre droit a I'oubli.

JE SOUSSIZNE & ..o , responsable légal de I'enfant,
Autorise / n’autorise pas (entourez votre choix) l'utilisation de photos prises de votre (vos)
enfant(s) afin d’illustrer nos activités a des fins propres au service (rapport d’activités,
publicités, etc.).

Ke SOUSSIBNE, ..ooveerieeriieeitesteeteeeesreetse e eestestesteesees e seetessestesrserssessensennsessestes , déclare avoir regm

et pris connaissance du reglement d’ordre intérieur de I’accueil extrascolaire Pirouline
Pause Cartable ainsi que les formalités administratives a remplir lors de I'inscription de
mon (mes) enfant(s) et je m’engage a les respecter.

Je m’engage a informer le service de tous changements dans mes coordonnées.

Date et signature :

o

= Merci de renvoyer ce formulaire compléter et signer a I’adresse

pcseneffe@pirouline.be
ou
par courrier a :
Rue des Canadiens, 15 — 7180 Seneffe

= En cas de probléme pour la constitution du dossier, vous pouvez contacter le bureau
de Seneffe au 064/52 17 67


mailto:pcseneffe@pirouline.be

EB

Cette année, je choisis la domiciliation !

Chers parents,

¥

Pour éviter tout rappel, nous vous recommandons vivement d’opter pour la domiciliation.

Plusieurs avantages :

% Facilité et sécurité :

Vous ne devez plus effectuer vous-méme vos paiements : ils se font automatiquement. Un

vrai gain de temps et moins de contraintes administratives |

N

< Tranguillité :
Vos factures sont toujours payées correctement et a temps. Vous évitez ainsi des frais de

rappel ou des pénalités.

% Prévisibilité :

Vous continuez a recevoir vos factures, par e-mail ou via I'animatrice de votre site. Vous
pouvez donc toujours les consulter, les vérifier, bref : vous gardez un cgil sur vos dépenses.
Grace a vos relevés bancaires, vous pouvez facilement vérifier que le prélévement a bien

été effectué.

<+ Un probléme ? Contacter notre service comptabilité au 064/23.80.44 ou par mail via

compta@pirouline.be Une solution sera trouvee !

Convaincus ? Merci de compléter le formulaire ci-dessous |
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