
 
DOSSIER

inscriptionpetiteenfance@ville

A 
615 avenue

 

RAPPEL : LA PRE-INSCRIPTION NE SERA

 

 
 
Nom……………………………………………………………………………………
 
Prénom ………………………………………………………………………………
 
Date de naissance ou date prévisionnelle

 

 
 
 

 
 

 

SITUATION FAMILIALE : 

Marié    Concubin 

 

REPRÉSENTANT 1 

Nom ...............................................................

Prénom .........................................................

Adresse ………………………………………………….

……………………………………………………………..

Téléphone .....................................................

Mail ..............................................................

Profession/employeur ..................................

………………………………………………………………

 

 

Les Familles domiciliées ou exerçant une activité professionnelle sur la commune de Lattes, 
prioritaires

A ce titre, veuillez fournir un justificatif de domicile, un contrat de travail ou un bulletin de salaire
« Vous pouvez accéder aux données vous concernant ou demander

limitation du traitement de vos données (cf. cnil.fr pour plus d’informations
dispositif, vous pouvez contacter notre délégué à la protection des

Lattes. Si vous estimez, après nous avoir contactés, que vos droits

 
 

LES PARENTS 

L'ENFANT 

 

 

DOSSIER DE PRÉ-INSCRIPTION
A renvoyer par mail à : 

inscriptionpetiteenfance@ville-lattes.fr 
OU  

 déposer au CCAS de Lattes : 
615 avenue de Montpellier, 34970 Lattes 

SERA FINALISEE QU’APRES FOURNITURE DE L'ACTE

Nom………………………………………………………………………………………………. 

Prénom …………………………………………………………………………………………. 

Date de naissance ou date prévisionnelle : ………………………………………… 

 

  Célibataire     Séparé       Divorcé

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

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

Adresse …………………………………………………. 

…………………………………………………………….. 

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

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

Profession/employeur .................................. 

……………………………………………………………… 

REPRÉSENTANT 

Nom ..............................................................

Prénom ........................

Adresse ………………………………………………….

……………………………………………………………..

Téléphone .....................................................

Mail ..............................................................

Profession/employeur 

………………………………………………………………

 
 

Les Familles domiciliées ou exerçant une activité professionnelle sur la commune de Lattes, 
prioritaires pour l’obtention d’une place.  

un justificatif de domicile, un contrat de travail ou un bulletin de salaire
demander leur effacement. Vous disposez également d'un droit d’opposition, d’un

d’informations sur vos droits). Pour exercer ces droits ou pour toute question
des données par voie électronique (ccas.aandraud@ville-lattes.fr) ou par courrier

droits Informatique et Libertés ne sont pas respectés, vous pouvez adresser une
postale. » 

INSCRIPTION 

 

 

L'ACTE NAISSANCE 

Divorcé 

 
 

Pacsé 
 

 2 

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

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

Adresse …………………………………………………. 

…………………………………………………………….. 

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

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

Profession/employeur .................................. 

……………………………………………………………… 

Les Familles domiciliées ou exerçant une activité professionnelle sur la commune de Lattes, sont 

un justificatif de domicile, un contrat de travail ou un bulletin de salaire 
d’un droit de rectification et d’un droit à la 

question sur le traitement de vos données dans ce 
courrier : 615 avenue de Montpellier, 34970 

une réclamation en ligne à la CNIL ou par voie 



OBSERVATIONS – PARTICULARITES

 
 

 
 
Date d’entrée souhaitée : …………………………………
                         

Accueil régulier (journées fixes définies dans un contrat d’accueil)
  
Accueil occasionnel (journées d’accueil aléatoires, selon les absences des enfants en contrat 
régulier) 

 
 
CHOIX DU MODE DE D’ACCUEIL (NUMEROTE PAR ORDRE DE PREFERENCE)
 

 Crèche collective "Le Nid du

 Crèche collective "Les Libellules"

 Crèche collective "Les Mésanges"

 Accueil familial "Les Narcisses"

 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

Pour tout renseignement ou demande de modifications, veuillez contacter le

06.02.16.02.99 

 

 

 

 
 
 
 
 

 « Vous pouvez accéder aux données vous concernant ou demander
limitation du traitement de vos données (cf. cnil.fr pour plus d’informations
dispositif, vous pouvez contacter notre délégué à la protection des

Lattes. Si vous estimez, après nous avoir contactés, que vos droits

HEURE D’ARRIVÉE 

Lundi 

Mardi 

Mercredi 

Jeudi 

Vendredi 

RENSEIGNEMENTS RELATIFS A L’ACCUEIL

Cadre réservé à l’administration
 
Demande reçue le :  
Demande saisie le :  
Signature : 

PARTICULARITES : 

 

: …………………………………        

(journées fixes définies dans un contrat d’accueil)

(journées d’accueil aléatoires, selon les absences des enfants en contrat 

CHOIX DU MODE DE D’ACCUEIL (NUMEROTE PAR ORDRE DE PREFERENCE)

du Méjean" (Lattes centre) – Du L au Ve de 7h30 à 18h30

Libellules" (Boirargues) - Du L au Ve de 7h30 à 18h30

Mésanges" (Maurin) - Du L au Ve de 8h00 à 18h00

Narcisses" (Assistantes maternelles) – Du L au Ve de 7h30 à

 
 
 
 
 

Pour tout renseignement ou demande de modifications, veuillez contacter le : 

DATE 

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

demander leur effacement. Vous disposez également d'un droit d’opposition, d’un
d’informations sur vos droits). Pour exercer ces droits ou pour toute question

des données par voie électronique (ccas.aandraud@ville-lattes.fr) ou par courrier
droits Informatique et Libertés ne sont pas respectés, vous pouvez adresser une

postale. » 

HEURE DE DEPART 

 

 

 

 

 

RENSEIGNEMENTS RELATIFS A L’ACCUEIL 

Cadre réservé à l’administration 

(journées fixes définies dans un contrat d’accueil)   

(journées d’accueil aléatoires, selon les absences des enfants en contrat 

CHOIX DU MODE DE D’ACCUEIL (NUMEROTE PAR ORDRE DE PREFERENCE) 

Du L au Ve de 7h30 à 18h30 

Du L au Ve de 7h30 à 18h30 

Du L au Ve de 8h00 à 18h00 

Du L au Ve de 7h30 à 18h30 

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

SIGNATURE

d’un droit de rectification et d’un droit à la 
question sur le traitement de vos données dans ce 

courrier : 615 avenue de Montpellier, 34970 
une réclamation en ligne à la CNIL ou par voie 


