{‘”aILLW';d‘j FICHE INDIVIDUELLE ENFANT Ma,i_”;d‘j

CASTEL amest (Compléter une fiche par enfant ) CASTELglnest

1-RENSEIGNEMENT ENFANT

Nom : Prénom :

2-ASSURANCE (OBLIGATOIRE)

Pour toute participation aux activités municipales, votre enfant doit étre couvert par une assurance scolaire ou extra scolaire (obligatoire pour une inscription a I

Cette assurance concerne-t-elle tous les enfants du foyer_? Oui I:l Non D Si oui, il n’est pas ire de pléter lIa partie assurance des autres fiches
Compagnie : N° Police d’assurance : fin de validité : ‘ ‘ ‘
Responsabilité Civile [ Garantie Individuelle Accident [ Tacite Reconduction []

1l est recommandé de souscrire un contrat d'assurance de personnes couvrant les dommages corporels auxquels peuvent s’exposer vos enfants en participant aux activités proposées par la Ville de Castelginest.
La souscription d’'une assurance extrascolaire est obligatoire en cas d'inscription a I’Accueil de Loisirs Sans Hébergement durant les vacances scolaires.

3-INFORMATIONS SANITAIRES

VACCINATIONS : Votre enfant est-il a jour des vaccinations obligatoires : oui (1 non [J

Votre enfant est allergique ? oui [J non (] - Si oui, fournir un certificat d’allergologue.

Préciser l'allergie : médicamenteuse [ | alimentaire [] autres (animaux, plantes, pollen) [ ]

Cause de l'allergie :

> Votre enfant bénéficie d’'un Protocole d’Accueil Individualisé ? [ ]

> Evolution de santé de I'enfant susceptible de modifier I'accueil ? [ ]

Merci de contacter le service DUI.

4-PERSONNES A CONTACTER EN CAS D’URGENCE ET/OU AUTORISEES A RECUPERER LE OU LES ENFANT(S) (AUTRES QUE LES PARENTS

Cette liste concerne t-elle tous les enfants du foyer OUI D NON I:l Si oui, il n’est pas né ire de plé cette partie sur les autres fiches
NOM /Prénom Téléphone Qualité Autorisations

(Piéces d'identités a présenter)
‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ |:| D Récupérer fenfant
] A prévenir en cas d'urgence
H Recuperer I'enfant
A prévenir en cas d'urgence
‘ |:| D Recuperer Lonfent
] A prévenir en cas d'urgence
Mi de moins de 16 ans
autorisées & récupérer Uenfant

Dérogation

5— Je soussigné,

‘ responsable légal de I'enfant,

déclare exact I'ensemble des renseignements portés sur cette fiche et autorise le responsable détablissesment a prendre, en cas durgence,
les mesures (traitement médical, hospitalisation, intervention chirurgicale) rendues nécessaires par I'état de santé de I'enfant.

Signature obligatoire : Date :

Mentions légales
Les informations mentionnées dans les formulaires sont obligatoires. Elles font I’objet d’un traitement informatisé destiné a la gestion des structures scolaires, périscolaires, extrascolaires et petite enfance.
Les destinataires des données sont les services municipaux de la Mairie de Castelginest, la Caisse d'Allocations Familiales de la Haute-Garonne, la MSA Midi-Pyrénées Sud (la sécurité sociale agricole),
le Service de Gestion Comptable de Toulouse Couronne-Est a BALMA, 1'Académie de Toulouse, le Conseil Départemental de la Haute-Garonne
et toute autre organisme uniquement a la demande de I’intéressé. Les durées de conservation de ces données a caractére personnel respectent les normes réglementaire applicables. Conformément a la loi n°78-17 du 6 janvier 1978
relative a l'informatique aux fichiers et aux libertés modifiée par la loi n°2018-493 du 20 juin 2018, vous disposez d'un droit d'acces, de modification, de rectification
et de suppression des données, le droit d’opposition au traitement ou d’obtenir la limitation des traitements et de la portabilité de vos données personnelles, ainsi que de droits relatifs aux informations d’une personne décédée.
Pour exercer ces droits, vous devez adresser votre demande : Par courriel a8 dpd@mairie-castelginest.fr ou par adresse postale a :
- MAIRIE DE CASTELGINEST - A I’attention du Délégué a la Protection des Données ,
Grand'Place du Général de Gaulle - CS 20243 - 31142 CASTELGINEST.

Vous pouvez, atout moment, porter réclamation devant I’autorité de contrle compétente, 2/2
La Commission nationale de I'informatique et des libertés (CNIL), sur le site internet : - www.cnil.fr



http://www.cnil.fr/
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