
FICHE D’INSCRIPTION 2024/2025 - ANCRE  

  

Si parents séparés, merci de préciser le parent responsable et le type de garde (alternée ou 

non, fréquence des visites) : ………………………………………………………………………………………. 

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

.. 

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

NOM  et prénom  du jeune   :   ................................ ..............................     

Date de naissance   :   … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …   

Etablissement scolaire   :   ................................ ................................ ...............     

N° Tél Portable   du jeune :   ................................ ................................ .............     

E - mail perso   du jeune   :   ................................ ................................ ................   

  

RENSEIGNEMENTS  DES PARENTS/TUTEURS LEGAUX   

Parent 1   

Nom   :     

Prénom   :     

Adresse   :     

  

Nu méro de téléphone   :     

Numéro du travail   :     

E - mail   :   

Parent  2   

Nom   :     

Prénom   :     

Adresse   :     

  

Nu méro de téléphone   :     

Numéro du travail   :     

E - mail   :   

  

Tuteur légal (si différent   du parent)   :   

Nom   :   

Prénom   :     

Adresse   :   

  

Numéro de téléphone   :   

N uméro du travail   :     

Email   :   

  

PHOTO    
  
  

RECENTE   
  OBLIGATOIRE     

  
  



Joindre la décision du juge dans le dossier d'inscription  
  

AUTRES RENSEIGNEMENTS  

Numéro d’allocataire CAF ou MSA* : ………………………………………………………………………………  

Quotient familial ou montant de l’impôt de l’année en cours : ……………………………………….  

Numéro de sécurité sociale* : …………………………………………………………………………………………  

*A renseigner impérativement  

  

PERSONNES A PREVENIR EN CAS D’URGENCE   

Nom, Prénom, lien de parenté : …………………………………………………Tel : ………………………………………  

Nom, Prénom, lien de parenté : …………………………………………………Tel : ……………………………………… 

Nom, Prénom, lien de parenté : …………………………………………………Tel : ………………………………………  

  

AUTORISATIONS PARENTALES   

1/ ACCES ET SORTIE DE LA STRUCTURE  

Je soussigné(e) ............................................................................................................. ..................  

Responsable légal de .....................................................................................................................   

Autorise mon enfant à venir à l’ANCRE aux jours et horaires prévus par l’équipe d’animation et à 

participer aux activités qui y sont proposées.   

 Mon enfant est libre de quitter seul la structure quand il le désire et libère la responsabilité 

de l’équipe d’animation.   

 Mon enfant ne peut partir qu’à la fermeture de l’ANCRE.   

 Mon enfant ne peut quitter la structure que lorsque je viens le chercher.  

 Autres : ………………………………………………………………………………………  

  

2/ TRANSPORT DES JEUNES   

 J’autorise l’ANCRE à transporter mon enfant dans ses véhicules.  

 Je n’autorise pas l’ANCRE à transporter mon enfant dans ses véhicules.  

  

3/ DROIT A L’IMAGE  

 Autorise l’ANCRE à utiliser, sans but lucratif, les photos ou vidéos prises de mon enfant lors 

des activités afin d’alimenter le site internet, le "Facebook" de l’association et/ou les pages 

des journaux locaux :  



 Je n’autorise pas l’ANCRE à les diffuser.   

LISTE DES PIECES A FOURNIR POUR LE DOSSIER D’INSCRIPTION  

  

 

 

 La fiche de renseignements .   

 La fiche  sa ni taire   de liaison   2024 - 2025 .   

 La copie du carnet de vaccinations (obligatoire)   +  PAI le cas échéant.    

 Si les parents sont  séparés , u n justificatif notifiant la décision du juge concernant la garde de  
l ’ enfant.    

 La   photocopie de votre attestation d ’ allocataire CAF ou MSA .   

 L ’ attestation responsabilité civile couvrant le jeune   pendant les   activités   extra - scolaires.    

   Un justificatif de dom icile datant  de moi ns de 3 moi s .   

 Le r è glement int é rieur lu et sign é .   

   La charte de vie de l ’ accueil je une   de l ’ ANCRE.   

 L ’a dh é sion de  25 ,00  €   à l ’ANCRE par jeune inscrit.   

Info rmation   :   Les pa iements en espèces, chèques, chèques - vacances, virements sont acceptés.    
IBAN pour virement   :   FR76 1940 6000 0367 1882 3536 81 6     
Ch èque  à adresser   à  l ’ordre de l ’A NCRE.   

  

  

Attention, merci de  bien lire et r emplir tou tes les lignes des documents et fournir tous les  
éléments demandés car les dossiers incomplets ne seront pas traités, et par conséquence, le  
j eune ne pourra fréquent er la  structure .   
  
  

DATE   :        SIGNATURE S   DU/DES RESPONSABLE(S )   LEGAUX  
ET DU JEUNE  :   

  
  



Cadre réservé à l’administration  

Moyen de paiement de l’adhésion  CHQ 

/ VIR / ESP / CV  

 

 


