
 

Nom :   Prénom : 

Établissement fréquenté : 

      
Je souhaite inscrire mon enfant à la restauration scolaire de manière : 

    
      Permanente : (veuillez préciser les jours)                                       

         Lundi           Mardi          Jeudi          Vendredi

OU                  

Occasionnelle 

A compter du premier jour de l’activité                                   A compter du        /          /

Cette sélection est modifiable sur votre Portail Famille. Le délai de modification est de 15 jours calendaires.

Nom : Prénom :

Adresse :

Lien de parenté avec l’enfant : Père Mère Tuteur Assistant(e) Familial(e)

En cas de séparation ou de divorce, merci d’indiquer les semaines qui définiront les réservations

Y-a-t-il une garde alternée ?      Oui      Non

Si oui, merci de préciser les semaines de garde : 

Parent 1 : Parent 2 :

Service Espace Famille
04 91 67 16 61
espacefamille@vlpm.com

         
  DOSSIER RESTAURATION SCOLAIRE      
         

Année 2024 / 2025    

Informations concernant l’enfant

Informations sur le lieu de résidence principal de l’enfant

Inscription et Réservations

Personne prenant en charge financièrement l’activité



 

Votre enfant est-il soumis à un régime alimentaire spécifique ? :   □  oui         □  non       
Si oui lequel ? : 

Votre enfant nécessite t-il la constitution d’un Plan d’Accueil Individualisé (PAI) ?       oui      non

Allergies:       Oui  (cocher  l’allergène dans la liste ci-dessous)          Non          

□ Anhydride sulfureux et sulfites en concentration de plus de 
10mg/kg ou 10mg/l 

 □ Arachide  et produits à base d’arachide

□ Céréales contenant du gluten (blé, seigle, orge, avoine, épeautre, kamut ou leurs souches hybridées) et produits à base de 
ces céréales

□ Céleri et produits à base de céleri      □ Crustacés et produits à base de crustacés

□ Fruits à coques (amandes, noisettes, noix, noix de : cajou, pécan, macadamia, du Brésil, du Queensland, pistaches) et 
produits à base de ces fruits.

□ Graines de sésame et produits à base de graines de sésame □ Lait et produits à base de lait (y compris de lactose)

□ Lupin et produits à base de Lupin □ Mollusques et produits à base de mollusques

□ Moutarde et produits à base de moutarde □ Œufs et produits à base d’œufs

□ Poissons et produits à base poissons □ Soja et produits à base de soja

□ Autre : 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

 Si au cours de l'année, un des renseignements de cette fiche est modifié, pensez à prévenir l' Espace Famille     : 
223, Avenue François Mitterrand – 13170 Les Pennes Mirabeau 

  Mail : espacefamille@vlpm.com

Je soussigné(e)                                                           certifie l’exactitude des renseignements sur ce document et 
m’engage à communiquer tout changement relatif à ces renseignements en cours d’année.
Atteste avoir pris connaissance des règlements intérieurs des activités disponibles sur le site de la Ville des Pennes 
Mirabeau.

Fait à Le

Signature : 

Les données collectées dans ce formulaire font l’objet d’un traitement informatique qui a pour finalité l’inscription de votre enfant à l’école, à la restauration 
scolaire, aux activités périscolaires, à l’ALSH ou aux activités Jeunesse »
Par cette inscription vous consentez à transmettre vos données qui sont à destination du service espace famille. Ces données sont conservées pendant 
toute la scolarité de l’enfant.

En vertu du RGPD, et de la loi informatique et liberté vous pouvez à tout moment accéder aux informations vous concernant, demander leur rectification 
ou leur effacement, en prenant directement contact avec le service concerné par courrier électronique « espacefamille@vlpm.com ».

Cadre santé


