Groupe scolaire La Jougnena

dcademie 4 rue des écoles
fesancon La Ferriére sous Jougne
PG 25370 JOUGNE
" déportementoux FICHE DE RENSEIGNEMENTS Tél: 03 81 49 00 86

de I'éducotion nationale

ecole.jougne@ac-besancon.fr

Doubs

Année scolaire: .oooooveeeveieeiieiniennnn.. NIVEAU e, ClasSSe & o
ELEVE

Nom de famille :....coooiiiiie e Sexe: F[] M[]

NOM A'USAGE : coieeeieicereite e e e e e e e s s e e e e e e e e s e rnnaereeees

Prénom(s) @ oo L e L e

Né(e) le: .. [, [, Lieu de naissance (commune et dEParteMENL) & wuvuuerruersserrnrrinerineirrranrsaessaeinrssanneanes

REPRESENTANTS LEGAUX

Meére [] Pere[ ] Tuteur [] Autorité parentale : OUI[_] NON[]

Nomdefamille : ... Prénom & v

NOM 'USAGE : cereeeeeeiiiiriiite e e e s e e e e e e s s st rrreeeaeee s

Profession ou catégorie socio—professionnelle (code) ............. (pour déterminer le code correspondant a votre situation, voir la liste page 3)

F 0 | =TT T PO UPPPPPRRN

Code postal : .......ooceeviiiiiiiiiieiien COMIMUINE & Lottt e e e s e e e e e e e e s e e e e e eeeees

L'éléve habite a cette adresse : OUI[ ] NON[ ]

Tél.mobile : ..., Tél. domicile : .ccooeeviiiieiiieeeeeeees Tel travail @ .......oovveeieeiiiiiee e,

(00 18] ¢ 1 =] TR

J'accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : OUI[ ] NON[_]

Mére [] Pere[ ] Tuteur [] Autorité parentale : OUI[_] NON[]

Nom defamille : ..o Prénom oo
([0 4 1o I T=F= T = SR

Profession ou catégorie SOCiO-pI’OfGSSiOI’]I’]E”G (code) ............. (pour déterminer le code correspondant a votre situation, voir la liste page 3)
F a0 LYY T
Code postal : ........evvvevvevvniiiiiiiiiiieeen, (701 0] 011 1= T
L'éleve habite a cette adresse : OUI[_] NON[]

Tél.mobile : ..cooeeeeieeee e, Tél. domicCile & ...ooevvieeeeee e, Tel travail : ......oovvveeeieiieeeeeeeeeee,
(00 18 ¢ 4 =]

J'accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléeves : OUI[ ] NON[_]

Tiers délégataire (personne physique ou morale) Lien avec I'Eleve (¥) @ ...

Fournir une copie de la décision du juge aux affaires familiales. Autorité parentale : OUI[] NON[]

Nom de famille @ ... Prénom @ ..o
NOM A'USAGE : .eeeiieiiiiiie ettt OrganiSmMe & ..oouuiiieiiiiee e
Profession ou catégorie socio—professionnelle (code) ............. (pour déterminer le code correspondant a votre situation, voir la liste page 3)
0 | =71 PR
Code postal : .......oocveeeeiiiiiiiieiiiien COMIMUINE & oottt ettt e e e st e e e e e e s e e s e e e eeeeas
L'éléve habite a cette adresse : OUI[_] NON[ ]

Tél. mobile : ..o Tél. domicile : ....coeeviiiiiieee e Tl travail © ....ocovevvieeeeee
L0018 {1 4= OO OO P PP PP PPPPPPRTPUPRPN

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 (a préciser) ou Aide Sociale a I'Enfance (pour responsable moral)
Nous acceptons que notre enfant soit photographié(e) ou filmé(e) pendant les activités scolaires : OUI[_] NON[]

Les informations que vous fournissez au moyen de cette fiche sont enregistrées par la directrice ou le directeur de I'école dans
I'application informatique « Onde » (Outil numérique pour la direction d'école) mise a disposition par le ministere de I'éducation
nationale. Cette application, déclarée a la Commission nationale de l'informatique et des libertés (CNIL), est couverte par I'arrété
ministériel du 20 octobre 2008 qui en définit les caractéristiques : objectifs poursuivis, modalités de mise en ceuvre, données
personnelles enregistrées, durée de conservation et conditions d'accés des personnes autorisées a y accéder et, enfin, droits des
personnes dont les données sont enregistrées. Conformément & la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée, vous
disposez de droits d'acces et de rectification ainsi que d'un droit d'opposition pour motifs Iégitimes aux informations qui vous
concernent : les droits d'acces et de rectification prévus aux articles 39 et 40 de la loi du 6 janvier 1978 s'exercent soit sur place,
soit par voie postale, soit par voie électronique aupres du directeur d'école, de l'inspecteur de I'éducation nationale de
circonscription ou du directeur académique des services de I'éducation nationale agissant sur délégation du recteur d'académie; le
droit d'opposition prévu a l'article 38 de la loi du 6 janvier 1978 s'exerce soit par voie postale, soit par voie électronique auprées du
directeur académique des services de I'éducation nationale du département ou se trouve I'école.



mailto:ecole.jougne@ac-besancon.fr

NOM & tiviiiiieveieeeeanas Prénom: .....cccovvvvviininnnnnns NIiVEAU & vvvvevveeieenieaiennne, ClasSe : .ovvvvverneiieennennnanns

AUTRES RESPONSABLES qui ont la charge effective de I'éleve (personne physique ou morale)

Fournir une copie de la décision du juge aux affaires familiales, le cas échéant.

T T e Y LYol B =T Lo o T PSR
Nom de famille : ... Prénom ;..o

[N\ o] 00 WU EST- Vo [ RS OrganiSMEe : ..uuuiieeieeee e
0 =TT TSR
Code postal : ....ccccveveeeeeeeeeiiiciee, (O] 121411 ] = PR
L'éleve habite a cette adresse : OUI[_] NON[ ]

Tél. mobile : ...vvveeeiiiiiiie, Tél. domicile @ ........coeeeecviiiieieeee, Teél travail © ....cccovvvveeeeeiiiiiie,
(701011 1= ISP RPUPURUORPPOt

PERSONNES A CONTACTER (si différentes des personnes déja indiquées)

LT e V=T ol B =T = L ) RSO RUURTURUTIN

A contacter en cas d'urgence [] Autorisé(e) a venir chercher I'éléve []

Nom de famille : ..., NOM d'USAQE : ..eevveeiiiiiiee e Prénom : ..o,

Tél. mobile : ..o Tél domicile : .....oovvviiieiiiiei, TEl travail : ..cceevveiiiiiie e,

[T g A =T ol N = TV G PP UPUPPPTPPUPPRI

A contacter en cas d'urgence [ ] Autorisé(e) a venir chercher I'éléve []

Nom defamille: ........cccccrrriiriiiiininnns Nomdusage : ......ccoeeeeeeeeieeeeeeeeeeeee Prénom : ...,

Tél. mobile : ..o Tél. domicile : ....oevvvviiiiiiiiiiiiee i, TEl travail : c.ooevevviiiiieeiiieeeeie,

(L= g A =T ol N = TV G PP UPUPPPTPPUPPR

A contacter en cas d'urgence [ ] Autorisé(e) a venir chercher 'éléve [ ]

Nom de famille : ..., NOM d'USAQE : ..evvveiviiiiiee e Prénom ...

Tél. mobile : ..., Tél. domicile & ......ocoevvivviiiiiiiiieeeeee, Tél travail @ ...,

(T =TI LYol R =T o L e T PSR

A contacter en cas d'urgence [ ] Autorisé(e) a venir chercher I'éléve []

Nom de famille : ......ccvvvvvvieiinn, Nom dusage : ......ccccevvveveveveeeeiiiiiininnns Prénom : ..o,

Tél. mobile : ..o Tél domicile : ....oovvvviiieiiiiieee i, TEl travail : ..oeeveviiiiiieiieee e,

[T I YL ol R =T oA N e TP PEPPRPRRRN

A contacter en cas d'urgence [ ] Autorisé(e) a venir chercher 'éléve [ ]

Nom de famille : ..., NOM d'USAQE : ..vvveeiiiiiiiee e Prénom : ..o

Tél. mobile : ..o Tél. domicile @ ......coooviviiieeeee e TEél travail @ ..o
INFORMATIONS PERISCOLAIRES

Garderie : matin : OUI[_] NON[] Garderie soir  :OUI[ ] NON[]

Transport scolaire : OUI[ ] NON[] Restaurant scolaire : OUI[ ] NON[ ]

ASSURANCE DE L’ENFANT : Responsabilité civile : OUI[_] NON[]
Individuelle Accident : OUI[_] NON[]

REGLEMENT INTERIEUR consultable sur le site Internet de I’école :

Meére : j’ai lu et j'accepte le réglement intérieur de I'école ainsi que la Charte de la Laicité ]
Pere : jai lu et jaccepte le réglement intérieur de I'école ainsi que la Charte de la Laicité [_]

AUTORISATION (a remplir par les deux parents en cas d’adresses différentes (ne cocher qu’en cas de refus) :

Mere :[_]Je ne désire pas communiquer mon adresse aux associations de parents d’éléves.
Peére : [ ] Je ne désire pas communiquer mon adresse aux associations de parents d'éléves.

Nous nous engageons a vous signaler tous changements modifiant les indications mentionnées sur cette
fiche.

Date : Signature de la mére : Signature du pére :




Liste des professions et des catégories socio-professionnelles

Code (") Libelle

AGRICULTEURS EXPLOITANTS

10 | Agriculteurs exploitants
ARTISANS, COMMERCANTS ET CHEFS D'"ENTREFPRISE

21 Artizans
22 Commergants et assimiles
23 Chefs d'entreprize de 10 salaries ou plus
CADRES ET PROFESSIONS INTELLECTUELLES SUPERIEURES
H Professions liberales

Cadres de la fonction publique

Professeurs, professions scientifiques

Professions de I'mformation, des aris et des spectacles

Cadres adminiziratifz et commerciaux dentreprize

Ingenieurs et cadres techniques d'entreprize
PROFESSIONS INTERMEDIAIRES

Professeurs des ecoles, institufeurs et azsimiles

Professions intermediaires de |la sante et du fravail social

Clerge, religieux

Frofessions intermediaires administratives de la fonction publique

Professions intermédiaires administratives commerciales en enfreprise

Techniciens

Contremaitres, agents de maitrize

EMPLOYES

Employes civils et agenis de service de la fonction publique

Policiers et militaires

Employes administratifz dentreprizes

Employes de commerce

Personnels des services direcis aux particuliers
OUWRIERS

Cuvriers qualifies de type industriel

Cuvriers qualifies de type artisanal

Chauffeurs

Cwuvriers qualifies de la manutention, du magasinage et du transport

Curvriers non qualifies de type indusirisl

Cwuvriers non qualifies de fype arlisanal

BEIRECR[ BHED2R |BSSEGEER BYHED

Cwurvriers agricoles

RETRAITES

7 Retraites agriculteurs exploitants
72 Retraites arfisans, commergants, chefs entreprise
74 Anciens cadres
75 Anciennes professions intermediaires
7 Anciens employés
[t Anciens ouvriers

AUTRES PERSONNES SANS ACTIVITE PROFESSIONNELLE
81 Chomeurs n'ayant jamais travaille
] Militaires du contingent
84 Eleves, etudiants
g5 Personnes sans aclivite professionnelle = 60 ans {zauf refraites)
86 Personnes sanz aclivite professicnnelle == 60 ans (zauf retraites)

["} Code de |3 profession ou de 13 catégane socio-professionnele A reporter dans |3 fiche de renseignements



