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DOSSIER D’INSCRIPTION

ACCUEIL PERISCOLAIRE
COMMUNE DE SARREINSMING

contrat D°inNSCription 2025/2026

Nom, Prénom de I'enfant:

Ecole fréquentée
ettt a AR R AR SRR A ARttt Classe:

D FO rmu Ie ann Ual |Sée . Tarification avantageuse et mensualisée. Engagement impératif avant le 30

septembre de I’'année en cours. L’enfant est présent toute I’'année sur les mémes jours/semaine.

] FO rmu Ie régu I |ére . Tarification & I'unité. Formule possible toute 'année sans engagement. L’enfant
est présent toute I'lannée sur les mémes jours/semaine.

Formule annualisée ou réguliére : Cochez la case correspondante au(x) temps d’accueil choisi(s) :

Midi Midi + soir Soir

Lundi

Mardi

Jeudi
Vendredi

D FormUIE pOnCtue"e . Inscription par écrit ou via le Portail Famille auprés de la direction au minimum

48 heures ouvrées avant la date choisie.

Remarques concernant la formule choisie :

Tout contrat signé lors de I’inscription engage les responsables |égaux sur I'intégralité de 'année scolaire. En
cas de modification ou d’annulation, se référer au reglement intérieur.

Date: Signature:

Maj. 07/04/2025
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DOSSIER DINSCRIPTION

ACCUEIL EXTRASCOLAIRE
COMMUNE DE SARREINSMING

contrat D°inNSCription 2025/2026

Nom, Prénom de I'enfant:

Ecole fréquentée

ettt ettt ettt ettt ettt e et ettt et et et n e e et et ettt et et en s s eaenns Classe:

Cochezla case correspondante au(x) temps d’accueil choisi(s) :

cjgnlig;gfe Forfait 4 jours | Forfaitsjours
Lundi
Mardi
Mercredi
Jeudi
Vendredi

[ ] Du24au28aoit2026

Remarques concernant le forfait choisi:

Tout contrat signé lors de Iinscription engage les responsables [égaux sur I'intégralité de la période. En cas de
modification ou d’annulation, se référer au reglement intérieur.

Date: Signature:

Maj. 13/05/2025



