
Année scolaire 2010/2011

n Dossier d’inscription

Cadre réservé à l’administration
Date de réception : __________Nom de l’agent : ________________________________________

Direction de l’éducation, 
de l’enfance et de la jeunesse
Vie scolaire 
Tél. : 03.44.29.52.00

o Creil    o Hors Creil   o Hébergement

Vous souhaitez : 
(merci de cocher les cases qui correspondent à votre demande, une seule par catégorie est possible)

1 - Concernant l’école 
o inscrire votre enfant sur son école de secteur
o effectuer une demande de dérogation scolaire (inscription sur une école qui n’est pas celle de
votre secteur). 

2 - Pour la restauration scolaire
o inscrire votre enfant à la restauration (pour les enfants en élémentaire et les enfants en maternelle
de plus de 3 ans dont les deux parents travaillent)
o faire une demande de dérogation restauration (pour les enfants de maternelle de moins de 3 ans
et  pour ceux dont les deux parents ne travaillent pas).

I - Fiche d’identité de l’enfant 
Partie à remplir obligatoirement

Nom : _____________________ Prénom : _____________________ Sexe : oF    oM 
Date de naissance : __________ Lieu de naissance : ____________________________ Nationalité : ________________________

Responsable légal 1
oPère  oMère  oTuteur
Nom : _____________________ Prénom : _____________________________________Date de naissance : __________________
Lieu de naissance : ___________________________________________________________________________________________
Adresse : ___________________________________________________________________________________________________
Téléphone fixe : _____________ Téléphone portable : ___________________________Adresse mail : _______________________
Profession : _________________________________________________________________________________________________

Employeur  
Nom et adresse  : ____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
Téléphone de l’employeur : _____________________________________________________________________________________
Numéro de sécurité sociale : ________________________________________________

Situation familiale 
omarié oen union libre opacsé  o célibataire o séparé odivorcé  o veuf

Responsable légal 2
oPère  oMère  oTuteur
Nom : _____________________ Prénom : _____________________________________Date de naissance : __________________
Lieu de naissance : ___________________________________________________________________________________________
Adresse : ___________________________________________________________________________________________________
Téléphone fixe : _____________ Téléphone portable : ___________________________Adresse mail : _______________________
Profession : _________________________________________________________________________________________________

Employeur  
Nom et adresse  : ____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
Téléphone de l’employeur : _____________________________________________________________________________________
Numéro de sécurité sociale : ________________________________________________

Situation familiale 
omarié oen union libre opacsé  o célibataire o séparé odivorcé  o veuf

Numéro d’allocataire CAF : ______________ opère       omère

Les dossiers incomplets ne seront pas réceptionnés. Les documents fournis doivent impé-
rativement être traduits en français.

Raisons motivant la demande (à compléter obligatoirement). Expliquez en quelques lignes ou par un courrier joint les motifs vous
conduisant à demander une dérogation pour la restauration scolaire.

Date souhaitée pour l’accueil en restauration : 

o Je souhaite réserver les jours ci-dessous pour toute l’année scolaire
o Je souhaite réserver les jours ci-dessous jusqu’à la date du : 
o Autre cas, à préciser

Je souhaite que mon enfant déjeune au restaurant les jours suivants

o Lundi o Mardi o Jeudi o Vendredi

Quel que soit l’agenda de votre enfant, vous devez toujours réserver ou annuler ses repas au moins 48 heures à l’avance (hors
week-end et jours fériés) et avant 10h. Vous pouvez le faire par téléphone ou par mail : commande.repas@mairie-creil.fr (les
délais sont identiques).

Souhaitez-vous que votre enfant bénéficie 
d’un menu sans porc o oui o non
d’un menu sans viande o oui o non

Contre-indications médicales :
Votre enfant est-il sujet à une allergie alimentaire ?

o oui o non

Si votre enfant est sujet à une allergie alimentaire, vous devez obligatoirement fournir un certificat médical précisant l’allergie et lors
de l’inscription, vous remplirez un « protocole d’accueil en restauration scolaire». 

Pièces originales à joindre (les photocopies seront faites en mairie ou vous présenter avec vos photocopies et les originaux)

l Une notification de la CAF de moins de 3 mois
l Votre avis d’imposition 2009 à transmettre dès réception avant le 1er/10/2010
l Contrat de travail ou attestation de formation précisant dates et horaires de formation et les 2 derniers bulletins de salaires
pour les deux parents
l Un certificat médical si la demande est motivée par des raisons médicales 

Cadre réservé à l’administration
o Avis favorable                       o Avis défavorable

Motif : 

Date d’étude de la demande avec cachet de la ville :



II Dérogation scolaire
Partie à remplir uniquement si vous souhaitez effectuer une demande de dérogation scolaire (c’est-à-dire scolariser votre enfant sur une école
autre que celle de votre secteur).

Ecole de votre secteur :                                     Ecole demandée : 

Indiquez les éventuels frères ou sœurs scolarisé(e)s en maternelle et en élémentaire

Motif de la demande (cochez la case correspondante) : 
o Obligations professionnelles des parents 
o Garde
o Raisons médicales (fournir un certificat médical)
o Frère ou sœur déjà scolarisé(e) dans l’école demandée
o Autres cas (précisez) : 

Raisons motivant la demande (à compléter obligatoirement). Expliquez en quelques lignes ou par un courrier joint les motifs vous
conduisant à demander un changement d’école.

Date souhaitée pour le changement d’école : 
o Rentrée scolaire 2010
o Autre date :  

Pièces originales à joindre (les photocopies seront faites en mairie ou vous présenter avec vos photocopies et les originaux)

l Les pièces demandées en partie I
l Contrat de travail ou attestation de formation précisant dates et horaires de formation et les 2 derniers bulletins 
de salaire pour les deux parents
l Attestation sur l’honneur de l’assistante maternelle ou de la nourrice précisant les horaires de garde et son justificatif 
de domicile

Cadre réservé à l’administration
o Avis favorable                       o Avis défavorable

Motif : 

Date d’étude de la demande avec cachet de la ville :

Pièces originales à joindre (les photocopies seront faites en mairie ou vous présenter avec vos photocopies et les originaux)

l Livret de famille ou extrait de naissance l Carnet de vaccination de l’enfant  l En cas de séparation, ordonnance du juge pré-
cisant l’attribution de la garde de l’enfant et l’exercice de l’autorité parentale l Justificatif de domicile (en cas d’hébergement,
une attestation sur l’honneur de l’hébergeant et son justificatif de domicile) de moins de trois mois l Certificat de radiation de
l’école précédente s’il s’agit d’un changement d’établissement l Numéro d’allocataire CAF

Date de la demande : Signature : 

Personne à joindre autre que les responsables légaux 
Lien familial ou autre : ______________________
Nom :  ____________________________Prénom : _________________________________________________________________
Adresse : ___________________________________________________________________________________________________
Téléphone fixe : ____________________ Téléphone portable : ____________________ Adresse mail : _____________________

III  Inscription restauration scolaire
Partie à remplir uniquement si vous souhaitez inscrire votre enfant à la restauration scolaire (pour les enfants des écoles élémentaires et pour
les enfants de plus de 3 ans dont les deux parents travaillent).

Ecole fréquentée : 
Ou école souhaitée (si vous faites également une demande de dérogation scolaire) : 

Mon enfant déjeunera au restaurant les jours suivants 
o Lundi o Mardi o Jeudi o Vendredi

A compter du (à préciser obligatoirement) : 
o Je réserve les jours ci-dessus pour toute l’année scolaire
o Je réserve les jours ci-dessus jusqu’à la date du : 
o Autre cas, à préciser

Quel que soit l’agenda de votre enfant, vous devez toujours réserver ou annuler ses repas au moins 48 heures à l’avance (hors
week-end et jours fériés) et avant 10h. Vous pouvez le faire par téléphone ou par mail : commande.repas@mairie-creil.fr (les 
délais dont identiques).

Souhaitez-vous que votre enfant bénéficie 
d’un menu sans porc o oui o non
d’un menu sans viande o oui o non

Contre-indications médicales :
Votre enfant est-il sujet à une allergie alimentaire ?

o oui o non
Si votre enfant est sujet à une allergie alimentaire, vous devez obligatoirement fournir un certificat médical précisant l’allergie et lors
de l’inscription, vous remplirez un «protocole d’accueil en restauration scolaire». 

Pièces originales à joindre (les photocopies seront faites en mairie ou vous présenter avec vos photocopies et les originaux)

l Une notification de la CAF de moins de 3 mois
l Votre avis d’imposition 2009 à transmettre dès réception avant le 1er/10/2010
l Pour les enfants en maternelle, le contrat de travail ou une attestation de travail et les 2 derniers bulletins de salaire de chacun
des parents l’accueil des enfants de cet âge étant réservé prioritairement aux enfants dont les deux parents sont en activité

IV Dérogation restauration scolaire 
Partie à remplir uniquement si vous souhaitez effectuer une dérogation restauration scolaire (c’est-à-dire que vous souhaitez inscrire à la res-
tauration votre enfant alors qu’il est scolarisé en maternelle et que vous ne travaillez pas ou qu’il a moins de 3 ans). 

Ecole fréquentée : 
Ou école souhaitée (si vous faites également une demande de dérogation scolaire) : 

Indiquez les éventuels frères ou sœurs scolarisé(e)s en maternelle et en élémentaire

Nom Prénom Date de naissance                   Ecole fréquentée

Motif de la demande (cochez la case correspondante) : 
o Obligations professionnelles des parents 
o Raisons médicales (fournir un certificat médical)
o Autres cas (précisez) : 

Nom Prénom Date de naissance                   Ecole fréquentée


