Procédure d’inscription scolaire

Ecoles maternelle et élémentaires du RPI
Fresne le Plan — Mesnil Raoul - Montmain

Rentrée 2024

Madame, Monsieur,

e Le présent document vous donnera les modalités d’inscription pour I'entrée a I'école maternelle ou la
poursuite de la scolarité de votre enfant en élémentaire.

Ainsi,
- Sivotre enfant doit &tre scolarisé dans le Regroupement Pédagogique Intercommunal ( RPI ),

- Ou sivotre enfant est actuellement scolarisé en Grande Section a I’école de Mesnil Raoul ou dans une autre

école et arrivera au CP a la rentrée prochaine,
- Ou sivous étes nouveaux arrivants a la rentrée de septembre 2023 et que votre enfant sera au CP, au CE1 ou

au CE2,
nous vous remercions de prendre en considération la procédure suivante.

e Lacampagne d’inscription se fera du du lundi 25 mars au vendredi 12 avril 2024
e La procédure d'inscription sera dématérialisée tant que possible.

Pour les éléves déja scolarisés en élémentaire a I'école les Citelaines, 'inscription a I'école les Maliéres de Fresne
le Plan se fait automatiquement sans démarches des familles. Le directeur procédera aux inscriptions des
nouveaux arrivants par mail ou téléphone.

Il proposera des rencontres pour les familles le cas échéant.

L’inscription se fait en 3 temps.

1- Pré-inscription administrative auprées des mairies

Vous disposez en piéces jointes de :
a) Une fiche a remplir puis a faire valider par le Maire de |la commune de résidence.

Pour ce faire, merci de la renvoyer a I'adresse correspondant a votre commune:
- Fresne le Plan : mairie-sg.fresneleplan@wanadoo.fr

- Mesnil-Raoul : secretariat@mesnil-raoul.com

- Montmain : montmain@wanadoo.fr

Pour cette validation, il vous faudra fournir les documents suivants :

o |e livret de famille, une carte d'identité ou une copie d'extrait d'acte de naissance

e un justificatif de domicile

e un document attestant que I'enfant a regu les vaccinations obligatoires pour son dge : antidiphtérique,
antitétanique, antipoliomyélitique

Vous pouvez faire les copies ou scanner les pages concernant les vaccinations dans le carnet de santé et les feuilles
du livret de famille concernant I'enfant et les deux parents.




b) Une fiche de renseignements a compléter et a joindre a votre envoi

2- Admission a I’école par le directeur ou |a directrice

Si votre envoi est complet, la fiche de pré-inscription en mairie et la fiche de renseignements seront transmises aux
directeurs et directrice validées directement par les secrétariats.

3- Retour aux familles sur la validation de l'inscription par mail du directeur
Vous recevrez un courriel signalant que le dossier est arrivé complet.
Dans la mesure du possible, les directeurs et directrice vous proposeront un rendez-vous a I'école afin de vous

rencontrer et échanger sur la prochaine rentrée. Vous en serez avertis et pourrez vous inscrire sur un planning le cas
échéant.

Temps périscolaires : Cantine, garderies et transport

e Vous disposez en outre d'un dossier d’inscription pour la restauration scolaire et |a garderie inter-
communale, Il est a renvoyer directement au SIVOM, a I'adresse suivante : si-sg.sivomfmrmt0650@orange.fr
ou dans la boite aux lettres située a Mesnil Raoul ( a c6té de la mairie ).

e Les familles souhaitant une inscription a la garderie communale de Montmain sont priées de se tourner vers
le secrétariat de la mairie de Montmain ou s’adresser a la responsable du Centre de loisirs a I'adresse
suivante : calm.montmain@orange.fr

e Les éléves qui utiliseront le service du car pour le ramassage devront &tre munis d’un titre de transport.
Le lien permettant aux parents de connaitre la procédure d’inscription auprés des services de la Région n’est pas
encore en ligne. Nous vous engageons a consulter le site:

https://transport-scolaire.normandie.fr
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A quoi sert cette fiche ?
Les informations qui vous sont demandées sur cette fiche sont importantes pour vos relations avec I'école.
Elles sont indispensables a la directrice ou au directeur de I'école pour :

e Vous connaitre,
» vous contacter a tout moment, en particulier en cas d'urgence,
o identifier les personnes que vous autorisez a venir chercher I'éléve a l'école, .
o savoir a quelle adresse peut vous étre envoyé un courrier postal ou électronique concernant la scolarite de
l'éléve,
C'est pourquoi il vous est demandé de remplir cette fiche avec le plus grand soin et de signaler tout changement en
cours d'annee.

Enfin, ces informations sont également utiles & I'académie et au ministére pour mieux connaitre les écoles et
améliorer leur fonctionnement.

Mentions relatives a la protection de données personnelles

L'établissement scolaire de votre enfant s'engage a traiter vos données a caractére personnel dans le respect du
réglement général (UE) 2016/679 du Parlement européen et du Consell du 27 avril 2016 sur la protection des
données (RGPD) et de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 modifiée relative a I'informatique, aux fichiers et aux libertés.

Les données a caractére personnel collectées via ce formulaire font 'objet d'un traitement informatique dénommeé «
Onde », mis en ceuvre par le ministére de I'éducation nationale et de la jeunesse situé a Paris, au 110 Rue de
Grenelle, pour I'exécution d'une mission d'intérét public au sens du e) du 1 de l'article 6 du RGPD.

L'ensemble des informations relatives au traitement de données a caractére personnel « Onde » figure dans l'arrété
du 25 octobre 2008 portant création d'un traitement automatisé de données a caractére personnel relatif au pilotage
et a la gestion des éléves de I'enseignement du premier degré.

Le traitement « Onde »

Le traitement de données a caractére personnel dans « Onde » a pour finalités la gestion administrative et
pédagogique des éléves du premier degré, la gestion et le pilotage de I'enseignement du premier degré dans les
circonscriptions scolaires du premier degré et les inspections d'académie, le controle de I'obligation d'instruction
prévue a |'article L. 131-1 du code de I'¢ducation pour les enfants dont la scolarité correspond aux classes de niveaux
maternel et primaire, ainsi que le pilotage académique et national. Les informations recueillies sont limitées aux
données nécessaires au fonctionnement du traitement, conformément au c) du 1 de I'article 5 du RGPD.

Les données relatives aux éléves sont conservées pour une période ne pouvant excéder le terme de l'année civile
suivant la sortie de la scolarité du premier degré. Celles relatives aux représentants légaux, aux personnes en charge
de I'éléve, a contacter en cas d'urgence ou autorisées a venir chercher ['éléve, sont conservées pour une période ne
pouvant excéder le terme de I'année civile suivant la cessation du rattachement de ce responsable a I'éléve.

Sont destinataires des données dans la limite de leur besoin d'en connaitre, le directeur d'école, les inspecteurs de
I'éducation nationale chargés de la circonscription, le directeur académique des services de |'éducation nationale du
département du siége de I'école, le maire de la commune de résidence de I'éléve et les agents municipaux chargés
des affaires scolaires désignés par Iul uniqguement pour les données nécessaires a I'accomplissement de leur mission,
le principal du collége d'affectation de I'éléve entrant en classe de sixiéme, les services de la protection maternelle et
infantile des conseils départementaux, pour la seule organisation des bilans de santé des éléves de trois & quatre
ans, le service statistique ministériel et les agents dament habilités du service statistique du rectorat siége de I'école,
les personnels diiment habilités de I'administration centrale du ministére de I'éducation nationale en charge de
répondre aux demandes des tiers autorisés.

Vous pouvez accéder aux données vous concernant, ou concernant vos enfants, et exercer vos droits d'acces, de
rectification et de limitation que vous tenez des articles 15, 16 et 18 du RGPD, sur place, par voie postale ou par voie
électronique auprés du directeur d'école, de l'nspecteur de I'éducation nationale de la circonscription ou du directeur
académique des services de I'éducation nationale agissant sur délégation du recteur d'académie.
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Il en va de méme de l'exercice des droits prévus a l'article 40-1 de la loi n®75-17 du 6 janvier 1978 relative a
I'informatique, aux fichiers et aux libertés.

Le droit d'opposition prévu a l'article 21 du RGPD s'exerce auprés du directeur académique des services de
I'éducation nationale agissant sur délégation du recteur d'académie,

Pour toute gquestion concernant le traitement de vos données a caractére personnel, vous pouvez contacter le
délégué a la protection des données du ministére de I'éducation et de la jeunesse :

- a l'adresse électronique suivante : dpd@education.gouv.fr
- via le formulaire de saisine en ligne : http://www.education.gouv.fr/pid33441/nous-contacter.html#RGPD
- ou par courrier en s'adressant & :
Ministere de ['éducation hationale et de la jeunesse
A I'attention du délégué & la protection des données (DPD)
110, rue de Grenelle
76357 Parls Cedex 07
Si vous estimez, méme aprés avoir introduit une réclamation auprés du ministére de I'éducation nationale et de la
jeunesse, que vos droits en matiére de protection des données a caractére personnel ne sont pas respectés, vous
avez la possibilité d'introduire une réclamation auprés de la Cnil a I'adresse suivante : 3 Place de Fontenoy — TSA
80715 — 75334 Paris Cedex 07.
Dans le cadre de l'exercice de vos droits, vous devez justifier de votre identité par tout moyen. En cas de doute sur
votre identité, les services chargés du droit d'accés et le délégué a la protection des données se réservent le droit de
vous demander les informations supplémentaires qui leur apparaissent nécessalres, y compris la photocopie d'un titre
d'identité portant votre signature.

Codes des professions et des catégories socio-professionnelles (a renseigner ci-contre)

AG

P

10 __[;\-gricLIIteur-s exp!oltanlé - 62 dustriel .
-+ /ARTISANS, COMMERGANTS ET.CHEFS D'ENTREPRISE | | 63 | Ouvrlers qualifiés de type artisanal
Artisans 64 | Chauffeurs
Commergants et assimilés Ouvriers qualifiés de la manutention, du magasinage
65 |etdut t
Chefs d'entreprise de 10 salariés ou plus g Ianspo
SIE 67 | Ouvriers non qualifiés de type industriel

{CADRES ETPRORESSIONS INTELLEQTUELLES SUPERIEURES.

Ouvriers non qualifiés de type artisanal

Ouvriers agricoles
ETRATES

Professions libérales
Cadres de la fonction publique
Professeurs, professions scientifiques

Professions de l'information, des arts et des

S

=

Employés ci

52 publique

53 | Policiers et militaires

54 | Employés administratifs d'entreprises

55 | Employés de commerce

56 | Personnels des services directs aux particuliers

35 spectacles Retraités artisans, commergants, chefs entreprise
37 | Cadres administratifs et commerciaux d'entreprise Anciens cadres
38 |Ingénieurs et cadres techniques d'entreprise Anciennes professions intermédiaires

T PROFESSIONS INTERMEDIAIRES: Anciens employés
42 | Professeurs des écoles, instituteurs et assimilés Anciens ouvriers
43 Professions intermeédiaires de la santé et du travail i Eg‘;ﬁ;‘ﬁé@ﬁﬁ _'__;"“ R
SOCiﬂl R et .l R 5 -
44 | Cleraé. religieux Chémeurs n'ayant jamals travaillé
fe: 1O —= Militaires du contingent
Professions intermédiaires administratives de la N :
45 | fonction publique Eléves, étudiants
46 | Professions intermédiaires administratives g5 |P i b oalg activité professionnelle < 60 ans
commerciales en entreprise (sauf retraités)
47 | Techniclens 86 Personnes sans activité professionnelle >= 60 ans

(sauf retraités)

(*) Code de la profession ou de |a catégorie socio-professionnelle & reporter dans la fiche de renselgnements
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[0 Ecole maternelle publique la Petite Siréne Mesnil Raoul
[0 Ecole élémentaire publique les Catelaines Montmain
[0 Ecole élémentaire publique les Maliéres Fresne le Plan

FICHE DE RENSEIGNEMENTS

Année scolaire : ....coovvervvivisiiiiiininns NIVEALL: . snmnmamemiininm Classe ! ...oooveene A LT Ty

f,ﬁ A ' -
Nom de famiille Jmnnnainnasammanmmaiisssammsemm e Sexe: F
Nom d'usage | ...........

Prénom .

Nom de fam:l]e :

Nom d'usage :
Profession ou categone socio- professnonnelle (code) v1s+ (pour déterminer le code carrespondant & volre situation, voir a liste page 2)
Adresse &sniuinaiiniiiniisibis T R R R SRR G
Code postal s S— COMMUIE & 1ivieieiiereeeeairiesernbereseeiebseassassssssasssssneessssenesessossbessabansssnsnsssss sabasaanans
L'éléve habite a cette adresse : Oui [J Non [

Tl MObllE & vvvmsmmimsmamsasersne 181, domicile : e TELtravail @
Courriel :

J'accepte de communlquer

nge, ,gﬁgéiP tﬁ%‘kﬁk@?

Nom de famille : ...........

Notn d'USAGE | st n e as S e
Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) : .......... (pour déterminer le cade carraspendant & volre situation, voir la liste page 2)
B R B s s o e e T SR e R S R S R R A R R AR S TR RSN AR
Code postal : .......oevv Ceerre CommuNe & .ccvvvreernnins R G e ey R
L'éléve habite & cette adresse : Oui [0 Non [

TAL MODBIlE § oo TEl domicile | .vviveercrieeverereeaeeeereines TalATANEILL. . pnessnsessibsesissssiismivinssidiss

Gourtlal § s T e SR T R AR R R
J accepte de communlquer maon adresse (postale et coumel) aux assoclations de parents d‘eleves Out 0 Non [l

] [k Tayh
R CRRRNCR: éﬁf

Mom do famllle § vsevsmamnusiani e sirnaiveanars  PEBNIONT buiiiavomini asvasra s s i ey
N P S EGE fvavsvsassnnonsuns cvsssspsnmsnssmamsssssios snsavsnsad svin so osm o ssosns OFganiSME  .....cevvvvniiereerinnesnnieninssinsssrssse s
Profession ou Galég orie SGGiO-pTOf@SSiDI’II’I&"B (COdB) L e (pour déterminer le code correspandant & votre situation, voir la liste page 2)
AAFESEET i R RS Ch e eeteiratieeeeeteeereretette e e araes rererarees
Cade:pastal | siaisimaiimmmmisiei CoMIUNG: S cisimnis vt :

L'élave habite a cette adresse : Oui [J Non [J

Tél. moblle © i T8l domiclla’ cuimsnmmimiaay | TOLATAVAIL waivvavmmmmms axweG
CEUEIELS weammammmrmmsmmesemeas Feeereeeereeeabereteetareaeiiann e rnrtaaarraens NN Y. P i R o g

J'accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : Oui [ Non [

(*) Ascendant/Fratrie/Autre membre de la famille/Educateur/Assistant familial/Garde d'enfant/Autre lien (4 préciser) ou Alde Saciale & 'Enfance (pour responsable moral)
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... Prénom : ... Niveau : ..

Nom de fami][e .
NOM A'USAGE & 1eiveiirs e vt it erre e rre s shb e e s b s s srsesbassrasanns OFGanIBINEe b s s sisssim g
PRCTHEEEIE 15 s asuec oo v s o R s e S G T e e s s T e S s
Coda-postal ¥ . uic i idsmssmsrssnins Commune :
L'éléve habite a cette adresse: Oui [ Non [
Tél:moblle ! visaniansmaniismasam Tl domitcle s avmnaiitananiisgs Tal Bavall i aanmnoniiusnis b
Courriel

Nom de farmlle F
Nom d'usage : ....
Adresse @ iceeeeeeeeeeieeeennans S fer e e

(875Ta 1 3 s o) /2| 1o NRRTR S —— GBMITUNE & osusnnsnmmmmsvss i e

L'éléve hahite a cette adresse ; Oui [1 Non [J

TEL MObIIB & oo Teél. domicile & .ioovevviee e Tél travail ;oo
CETOVTRTIRERL Y s oo om0 0 S K A A N A AN BB S0 o B b e

A contacter en cas d'urgence [ Autorisé(e) a venir chercher I'éleve []
Nom de famille : .....cccccvvvviveniiniceniennns Nom d'USAge | v Prénom ;
Tél. mobile : . Tél. domicile : . Tél. travall :

Fade=il St = g L & A=ty
A contacter en cas d urgence | Autorisé(e) a venir chercher ['éléve []
Nom PeFatille:s e NOr d'USBEE Y umnrosmmmmmanssma Prénom :

Tél. doml(:lla Tél. travall : ...

W

A cdntécter en cas d' urgence O Autorisé(e) a venir chercher I'éléve [
Nom de famille : Nom d'usage : . Prénom: ..
Tél. mobile : . Tél. domicile : .. Tél. travall

ST R IR 4 Iy 5
A contacter en cas d' L!rgence o Autorlse{e) a venir chercher I'éldve [
Nomde famille i unnnimsanine Nomdiusags ©vaawiamanmmwianiiiie Prénom :

Tél. maobile : Tél domicile :

e ugh,m ; ?
Jﬁ‘ # &ty él AE

Tel, travail : .

i b B SE IR LA
A contacter en cas d'urgence EI Autorlse(e) a venir chercher I'éléve [
Nom de famille : .....ccoccviiiiiiciiicnnnnns Nom d'USAgE : v ieiiiieirieiieiinens Prénom :

Tél. mobile ; cvveiveveeeieeericriareens vveenen TELAOMICHE § 1oviiiiiee e Tél. travail :

(*) Ascendant/Fratrie/Autre membre de la famille/Educateur/Assistant famllial/Garde d'enfant/Aulre lien (a préclser) ou Aide Soclale 4 I'Enfance (pour responsable moral)

Restaurant scolaire : Oui O Non EI Garderle du matin : . Oui O Non I:I
Etudes survelllées : Oui O Non O Garderie du soir : Oui O Non O
Transport scolaire : Oui 0 Non O

Date : Signature des représentants légaux :
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INSCRIPTION SCOLAIRE

RPI FRESNE LE PLAN- MESNIL RAOUL-MONTMAIN
Rentrée 2024 / 2025

Une fiche par enfant

Nom : Prénom :
Né(e) le : ' i

Adresse de l'enfant

Commune :

N° de téléphone ( obligatoire) Fixe :
Adresse mail :

Si votre enfant est déja scolarisé, précisé I'école fréquentée :

Niveau de classe & la rentrée :

Parents ou tuteur responsable iégal

Nem du pére Nom de la mére

Prénom Prénom

Adresse Adresse

Code postal Ville Code postal : Ville
N° Tél N° Tél

N° Portable N° Portable

Maii Mail

Composition de la famille
Fréres et sceurs du méme foyer

Nom Prénom Pade de naissance Classe Etablissement

Je soussigné(e) ( pére mére ou représentant 1égal *), atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements
pour Iinscription de ma fille ou de mon fils. (*) Rayer les mentions intuiles.

Date :

Nom et Prénom : Signature :
Décision du Maire

Favorable Défavorable L'enfant sera inscrit dans le RPI

Date
Signature du Maire







CANTINE SCOLAIRE du SIVOM de Fresne le Plan, Mesnil Raoul et Montmain

Réglement intérieur ~ année 2024/2025

Les parents s'engagent & prendre connaissance du présent réglement intérieur et & en accepter les différentes clauses.

Les conditions d'admission :
Des frais de gestion seront pergus annuellement, avec la facture des repas de septemble pour les enfants déJﬁ inscrits,
dés le premier repas pour les nouveaux cantiniers,
Lors de la réunion de SIVOM du 27 novembre 2023, les délégués ont fixé, pour I'année civile 2024, le montant des frais
de gestion & :

- 5 euros pour le premier enfant cantinier

- 3 euros pour le deuxiéme enfant cantinier d'une méme famille

- 1 euto pour les suivants.
La discipline :
Les ¢lus du SIVOM seront avisés par les personnels de service des différents incidents. En cas d'attitude inadmissible
ou incorrecte d'un enfant envers le personnel de surveillance, d’un manque de respect caractérisé au personnel de
service, de refus d'obéissance, ou de dégradation volontaire du matériel, une LETTRE D'AVERTISSEMENT sera
adressée aux parents.
Au deuxiéme avertissement et aprés avis du SIVOM, l'enfant sera exclu du restaurant scolaire pour une durée d’une
semaine. Les repas ne seront pas remboursés par le SIVOM.
Au troisiéme avertissement et aprés avis du SIVOM, I’enfant sera exclu définitivement pour le reste de I'année scolaire.

Le prix du repas :
Lors de la réunion de SIVOM du 28 novembre 2022, les délégués ont fixé, pour l'année civile 2023, le montant du
repas i :

4.30 euros pour les enfants résidant sur les communes du SIVOM,

5.40 euros pour les enfants résidant hors SIVOM.

5.90 euros pour les adultes
En cas d’allergie alimentaire, si les parents fournissent le repas, il sera facturé 50% du prix du repas cantine pour les
frais de service,

Les paiements :
Une facture, distribuée par La Poste ou par courriel, sera adressée a chaque famille d'enfant(s) cantinier(s),

Les paiements devront étre effectués AU BUREAU DU SIVOM ( ou dans les mairies de Fresne ou Montmain, & votre
convenance), aux heures habituelles d'ouverture, aux dates indiquées sur la facture (entre le 1* et le 10 de chaque

mois).
Paiement par prélévement ou virement a privilégier, ou par chéque (établi a l'ordre du TRESOR PUBLIC), ou en

espéces.
La somme payée devra IMPERATIVEMENT correspondre 4 celle indiquée sur la facture.

Les retards de paiement seront signalés & Monsieur le Percepteur pour mise en recouvrement par ses services.

Les absences :
Les paiements couvrent I'ensemble des jours de cantine du mois. Les absences, m&me prévisibles, ne peuvent €tre
déduites.
absence d'enseignant (maladie, stage, ...) :
- absence d'une ou plusieurs journées : le repas sera remboursé (déduit sur la facture qui vous sera adressée)
- absence d'une demi-journée ; la cantine fonctionne normalement ; il n'y aura pas de remboursement.
absence d'un enfant (maladie ou raison personnelle) :
- absence d'un ou 2 jours* consécutifs : les repas seront facturés, quelque soit le nombre d'absence dans le mois.
- absence de 3 jours*® consécutifs et plus : | jitxd sera appliquée par période d'absence
1 il s'agit des jours de cantine ! Les mercredi samedi et dimanche ne sont pas pris en compte !

La facture adressée aprés chaque période de vacances scolaires (féyrier, PAques, été, Toussaint, Noél) indiquera
et tiendra compte du nombre de repas donnant lieu 4 déduction.

En cas de désaccord, vous contacterez la Gestionnaire de la cantine, dont les coordonnées figurent sur la facture.

En aucun cas les secrétaires de mairie ne pourront accepter un paiement dont le montant serait différent de celui indiqué
sur la facture. Elles ne seront pas habilitées a solutionner les litiges.



Réglement Général sur la Protection des Données :

Les informations recueillies dans ce formulaire sont destinées 4 la réalisation du traitement pour la
canline el la garderie du SIVOM de Fresne le Plan- Mesnil Raoul- Montmain.

Les données enregistrées sont conservées 10 années. Elles sont réservées a ’usage de la direction
concernée et ne pourront 8tre transmises, le cas échéant, qu'aux structures ol est accueilli I’enfant,
ainsi qu’a I'Education Nationale et & la Caisse d’Allocation Familiale (pour les seules données
pertinentes au regard des missions poursuivies). Conformément a la loi N°78-17 du 6 janvier 1978
modifiée, relative a I’informatique, aux fichiers et aux libertés, et au Réglement Général sur la
Protection des Données (RGPD) entré en vigueur le 25 mai 2018, vous pouvez demander
communication et, le cas échéant, rectification ou suppression des informations vous concernant par
voie postale : SIVOM Fresne le Plan- Mesnil Raoul- Montmain — Rue de la Mairie- 76520
MESNIL RAOUL ou bien par mail : si-sg.sivomfmrmt0650@orange. fi.



GARDERIE SCOLAIRE du SIVOM de Fresne le Plan, Mesnil Raoul et Montmain

Réglement intérieur ~ année 2024/2025

La garderie scolaire fonctionne chaque jour d'école, de 7H15 & 8HS0 le matin, et de 16H10 a 19100 l'aprés-
midi. Elle accueille les enfants de maternelle et de primaire scolarisés sur le SIVOM. L'enfant peut étre pris
en charge sur 4 "périodes" :

- lematinde 07HILS5 a 8H50,
- au goliter de  16H10 & 17H15, la collation est fournie par la garderie,
- le soir de 17H15 a 18H30
. le soir de 18H30 a 19HO00

En cas de retard (au dela de 19HO00), 2 périodes par % d'heure supplémentaire seront comptabilisées.
Aucune inscription préalable n'est nécessaire.

Lors de la réunion de SIVOM du 27 novembre 2023, les délégués ont fixé, pour I'année civile 2024, le prix
de la carte de 10 périodes a 19,30 euros.

La facturation des cartes sera effectuée en méme temps que la facturation cantine.

Un regu sera remis lors du paiement par la famille pour le paiement en espéces (prévoir I'appoint ) ou par
chéque (établi & l'ordre du TRESOR PUBLIC) ou par ticket CESU (sans rendu de monnaie).

Pour I’accueil du matin, il est demandé que I’enfant ait déja pris son petit déjeuner.

ATTENTION : Garder vos factures pour votre déclaration annuelle aux impdts







GARDERIE SCOLAIRE du SIVOM
De Fresne le Plan-Mesnil Raoul- Montmain

Fiche de renseignements en cas d’accident

Nom de I'enfant: prénom : classe :
( ou des enfants): prénom : classe:
prénom : classe:

Aux heures de GARDERIE, le personnel pourra, en cas de nécessité, vous téléphoner :

- avotre domicile, au n® de téléphone __ __ __ __ __
- Avotre travail, aun®de téléphone __ __ __ __ __

s SNOM AU 0N TraltanE S sl Wy 5 T e i telopnone. .a' .. i L e

- En cas d’accident bénin (éraflures, égratignures, pincements,...) le personnel d'encadrement assurera les premiers soins.

- Dés lors que la nature des soins dépasse sa compétence, le personnel de cantine et de surveillance se mettra en rapport téléphonique
avec le « 15 » et confiera A ce service la responsabilité de I'orientation de I’enfant dans les différents établissements médicaux, Ce
transfert de responsabilité sera effectué dans 1'intérét de ’enfant, la famille étant, bien entendu, avisée des faits dans les meillours

délais.

Renseignements particuliers concernant votre ( vas) enfant(s) ( allergies, probléme d'anesthésie etc....)

Nom des personnes autorisées a prendre les enfants a la garderie :

It e L L R L L L L L R LA LA A LAl bl

- I T L LR Lt

N L L R L R L R L

Je soussigné (e), MonsieurMadame __________________________ autorise le personnel de la cantine a prendre toutes
les dispositions nécessaires en cas d'accident survenant & mon enfant.

Lu et approuvé, le

Signature






CANTINE SCOLAIRE du SIVOM
de Fresne le plan — Mesnil Raoul - Montmain

INSCRIPTION ANNEE SCOLAIRE 2024/2025

Renscignements concernant les parents

. Nom des parents : Prénom S
Adresse 1 0% —mmeeeee rue
: commune
n° de téléphone :
naallacataIre GARR GG s tteerad i ssers it

J’autorise le SIVOM & me transmettre les factures par mail : OUI  [INON [
Adresse mail obligatoire pour la transmission des informations urgentes (écrire en majuscule) :

.......................................................................................................

Mode de réglement :
Afin de faciliter vos paiements, le S'VOM vous propose de régler vos factures par
prélévement automatique. Etes-vous intéressé par ce moyen de paiement ? OUI O non O

Si OUI, fournir un relevé d’identité bancaire et remplir I’autorisation de prélévement jointe.
Si vous aviez opté pour ce mode de réglement 1’année scolaire précédente et que vos
coordonnées bancaires n’ont pas changé, vous n’avez pas besoin de fournir a nouveau ces
deux documents.

Renseignements concernant le 1° enfant scolarisé sur le SIVOM

Nom de I’enfant : ---- Prénom
Iate de naEsance s v it i v i
Classe fréquentée a la rentrée de septembre 24 :

Renseignements concernant le 2¢™¢ enfant scolarisé sur le SIVOM

Nom de I’enfant : Prénom
Date de NAISSANCE & .vvirverressusanasisnsrsnresns
Classe fréquentée a la rentrée de septembre 24 :

Renseignements concernant le 3°™ enfant scolarisé sur le SIVOM

Nom de I’enfant : Prénom
Date de NAISSANCE | vvvvevevenerirnrernnnrrsssecnns
Classe fréquentée a la rentrée de septembre 24 :

A FAIRE PARVENIR AU REGISSEUR DU SIVOM :

SIVOM de Mesnil Raoul- rue de la mairie- 76520 Mesnil Raoul- tel : 02 35-79-04-33
Courriel : si-sg.sivomfmrmt0650@orange.fr
Le montant de I’Inscription sera indiqué sur la facture cantine de septembre 2024






MANDAT DE PRELEVEMENT SEPA
|

Référence unique du mandat : |

En slgnant ce formulaire de mandat, vous autorisez MESNIL-RAOUL - MONTMAIN & envoyer des Identifiant créancier SEPA (ICS)

Instructlons & votre banque pour débiter votre compte, et votre banque & déblter votre compte
conformément aux Instructions de MESNIL-RAQUL - MONTMAIN . Vous bénéficlez du drolt d'étre
remboursé par votre banque selon les canditions décrites dans la conventlon gue vous avez passée

avec elle. Une demande de reboursement dolt &tre présentée ; FR97ZZZ818A87
- dans les 8 semalnes sulvant la date de débit de votre compte pour un prélévement autorisé.
- sans tarder et au plus tard dans les 13 mols en cas de prélévement non autorisé.

Désignation du titulaire du compte a débiter Déslignation du créancier

Nom, prénom : MESNIL-RAOUL - MONTMAIN

7 Rue de la Mairie
Adresse : 76520 MESNIL-RAOUL

Désignation du compte a débiter

NOM DE LA BANQUE :

ADRESSE :

COMPTE A DEBITER

Identification internationale (IBAN : Identification internationale de la bangue (BIC)
Lo Lo b e e e e Lot b Lot

Type de paiement : Récurrent /répétitif [ |

Ponctuel D §
Signé a : Signature :
Le:

Nom du tiers débiteur (si différent du débiteur lui méme et le cas échéant) :

JOINDRE UN RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE (au format IBAN BIC)

Rappel :

En signant ce mandal j'autorise ma banque & effectuer sur mon conple bancaire,
MESNIL-RAOUL - MONTMAIN . En cas de litige sur un prélévement, Je pourrai en falre suspendre |
régleral le différend directement avec MESNIL-RAOUL - MONTMAIN .

st la situation le permel, les prélévements ordonnés par
"éxecution par simple demande & ma banque. Je






CANTINE SCOLAIRE du SIVOM
De Fresne le Plan-Mesnil Raoul- Montmain

Fiche de renseignements en cas d’accident

Nom de I'enfant : prénom : classe :
( ou des enfants): prénom : classe:
prénom ; classe:

Aux heures de repas, le personnel pourra, en cas de nécessité, vous téléphoner :

a votre domicile, au n° de téléphone
avotre travail, au n® de téléphone

téléphone

Nom du médecin traitant :

En cas d’accident bénin (éraflures, égratignures, pincements,...) le personnel d’encadrement
assurera les premiers soins.

Dés lors que la nature des soins dépasse sa compétence, le personnel de cantine et de surveillance
se mettra en rapport téléphonique avec le « 15 » et confiera & ce service la responsabilité de
I’orientation de I’enfant dans les différents établissements médicaux. Ce transfert de responsabilité
sera effectué dans l'intérét de ’enfant, la famille étant, bien entendu, avisée des faits dans les
meilleurs délais.

Renseignements particuliers concernant votre ( vos) enfant(s) ( allergies, probléme d’anesthésie etc....)

Je soussigné (e), Monsieur Madame _ _ _ _______________________ autorise le personnel de la
cantine 4 prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’accident survenant 2 mon enfant.

Lu et approuvé, le

Signature






TRANSPORT SCOLAIR
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5451A0 - MESNIL-RAOUL / MESNIL-RAOUL
Valide & partir du 01/03/2023

MONTMAIN cle!Sa ePonvalente i
FRESNE-LE-PLAN ~ |Ecole SEUSERRS S TS N R
| MESNIL-RAQUL Mairie f Eco!e 08:52

5451A1 - FRESNE-LE-PLAN / MESNIL-RAOUL
Valide a partir du 01/03/2023

MESN[L RAOUL
I[MONTMAIN
F‘RESNE LE-PLAN

5451A7 -FRESNE LEPLAN THONTHAIN
Valide a partir du 23/12/2019

: l’icole!SalIePolyvalenle I

Transporteur :
TRANSDEV NORMANDIE INTERURBAIN ELBEUF



