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Chers Parents, 

Vous avez décidé d’inscrire ou de réinscrire votre enfant cette année au Talmud Torah ‘Habad 

du 8ème.  Nous vous remercions pour votre confiance et votre engagement. 

Vous trouverez avec ce courrier : 1. Un calendrier comprenant les dates d’ouvertures du 

Talmud Torah 2019/2020, ainsi que chaque fête organisée pour les enfants. 2. Le règlement 

intérieur du Talmud Torah. 3. La fiche d’inscription à nous rendre complétée et signée, 

accompagnée du/des règlement/s (au plus tard, le jour de la rentrée du Talmud Torah). 

➔ Pour une réinscription : si l’adresse et les informations médicales restent inchangées, il 

suffit de remplir les autorisations diverses, la classe solaire 2019-2020 et le prénom 

hébreu de l’enfant. 

 Notre objectif est de rendre le Talmud Torah ‘Habad du 8ème, un club dynamique où le 

Judaïsme est vivant pour l’enfant, et dans lequel l’enfant peut s’épanouir avec joie. 

L’amour du prochain, de D.ieu et d’Israël¸ l’histoire de notre peuple, les symboles de nos 

fêtes et traditions, l’apprentissage des prières et chansons, et de la lecture de l’Hébreu ; sont 

nos valeurs juives au Talmud Torah. 

Pour toutes questions, nous restons à votre disposition aux coordonnées ci-dessous 

Vous souhaitant de bons préparatifs pour une excellente rentrée et une bonne année, 

Mme Rivka Altabé, Programmatrice 

Eliahou Altabé, Directeur 
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R E G L E M E N T    I N T E R I E U R : 

INFORMATIONS GENERALES : 

Le Talmud Torah se réunit à la Synagogue Ahavat Israël à la Pointe Rouge , le dimanche de 

9h45 à 12h15 (cette année, l’adresse changera certainement courant octobre, mais restera 

ans le secteur. Les informations seront communiquées dès que possible). Un calendrier des 

dates d’ouverture se trouve dans ce courrier, veuillez le garder dans un endroit facile à 

repérer toute l’année. 

Pour nous joindre aux heures du Talmud Torah, voici notre numéro : 06 11 600 305. 

Toute information de dernière minute vous sera communiquée par Whatsapp. 

LIVRES & AFFAIRES : 

Tous les livres et supports éducatifs sont fournis par le Talmud Torah. 

Les garçons sont encouragés d’apporter et de porter la Kippa & Tsitsit. Le Talmud Torah en 

donnera à l’enfant, s’il n’en a pas. 

PONCTUALITE & PRESENCE : 

Vive la ponctualité ! Elle est vitale pour votre enfant, partout, et surtout au Talmud Torah. 

Seule la contribution des parents le permettra. 

En cas d’absence ou de départ avant la fin des cours, veuillez transmettre une note au 

professeur pour lui en informer. Vous pourrez venir récupérer votre enfant directement. 

EMPLOI DU TEMPS DU MERCREDI : 

Voici un exemple de la répartition du temps et des matières : 
Kita Aleph-Beth : 

9 :45 – 10 :30 Aleph Champion : lecture et écriture 
Hébreu 

10 :30 – 10 :50 Tefila – Prière 
10 :50 – 11h10 Goûter – petite pause 
11h10 – 12h10 Programme fêtes et vie juive/ Histoire 

Kita Guimel –Dalet : 

9 :45 – 10 :10 Petite activité de lecture/écriture & Tefila 
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10 :10 – 10 :50 Nos Héros 
10 :50 – 11h10 Goûter – petite pause 
11h10 – 12h10 Programme fêtes et vie juive/Biblique 

 

FRAIS DE TALMUD TORAH : 

La participation aux frais du Talmud Torah s’élève à 200€ / enfant pour l’année (ou 300€ 

de soutien, ou si vous désirez recevoir un reçu cerfa déductible de vos impôts). Payable en 

plusieurs fois si nécessaire. Ce montant inclus le matériel pédagogique (livres et travaux 

manuels).  

Ceci ne doit pas arrêter l’enfant juif de venir étudier au Talmud Torah. 

GOÛTERS : 

Le goûter est procuré par le Talmud Torah. Veuillez donc ne pas envoyer de goûter avec 

votre enfant. Si toutefois votre enfant à une allergie, veuillez nous en informer par avance 

dans la fiche d’inscription. 

TORAH COUPONS/ TSIVOT HACHEM : 

Notre Talmud Torah utilise un système de motivation pour encourager les élèves, avec 

lequel des cadeaux seront offerts deux à trois fois par an pour chaque enfant, grâce au 

cumul de ses points, chacun selon son niveau. Nous comptons sur les parents pour 

encourager les enfants à participer à ce système de motivation, hors et durant les périodes 

du Talmud Torah. 

COMMENT AIDER VOTRE ENFANT A RESUSSIR ? 

 Voici quelques suggestions : 

*  Leur parler de l’importance de venir au Talmud Torah, autant ou davantage qu’un club de 

sport etc. 

* Participer aux offices de synagogue et célébrer les fêtes juives, contribueront largement à  

renforcer l’identité juive de votre enfant. 

* Montrez lui votre intérêt à son éducation juive, en posant des questions sur les matières 

étudiées avec ses professeurs. 

Nous vous rappelons que notre synagogue est ouverte à tous, chaque Chabbat et jour de 

fête, sans avoir besoin de réserver des places, sans être un adhérent ou de payer une 

cotisation. Votre enfant sera même bienvenue à lire à voix haute les passages qu’il a appris ! 
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Des photos sont souvent prisent durant le Talmud Torah, pour les publier sur notre site 

internet,  promouvoir le Talmud Torah ou au sein même des locaux communautaires et 

ainsi encourager d’autres enfants à venir, vous pouvez vous opposer à la publication de 

photo de votre enfant si vous le désirez, sans hésitation, et nous le communiquer par écrit. 

 

* * * * * * * * 

 

 

Fiche d'Inscription 
Merci de remplir toutes les cases 

 

Nom et Prénom de l'élève : ____________________________________________________________ 

Nom et Prénom de l'élève : ____________________________________________________________ 

Prénom hébreu : _____________________________ 

Venant de l’école : ________________________________________ Classe : ______________________ 

Date de naissance : ______/__________/_________  Jour / Nuit 

Date de naissance : ______/__________/_________  Jour / Nuit 

Adresse : ________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________ 



  Talmud Torah ‘Habad 8ème  

  

 
 

Agissons ensemble pour un monde meilleur et une paix éternelle avec le Machia’h 

Beth ‘Habad Loubavitch du 8ème : 8, Bd Mireille Jourdan Barry – 13008 Marseille 
 

Tél : 06 11 600 305 – E-mail : EA@BH8.fr – www.BH8.fr 

5 

Nom et Prénom du père + tel/email : _________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

Nom et Prénom de la mère + tel/email : ______________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

Personne à prévenir en cas d'accident et Tel : ________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

Docteur de famille et Tel : ______________________________________________________________ 
 

 

Veuillez joindre une copie de votre ketouba ou d’un certificat de Judaïté s’il s’agit d’une 

nouvelle inscription. 
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AUTORISATION DE SOINS D'URGENCE : 

 

Nous autorisons la Direction du Club du Talmud Torah du dimanche à prendre en charge les 

soins médicaux ou hospitaliers urgents pour notre enfant, en attendant de nous prévenir par le 

moyen le plus rapide. 

Signature des parents : __________________________________________ 

 

Allergie à signaler : ________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________ 

 

AUTORISATION DE SORTIE : 

 

Je soussigné : M. ou Mme : ___________________________________________ 

Autorise Monsieur, Madame : _________________________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

À venir chercher mon enfant à la sortie du Club. 

Signature des parents : _____________________________________________ 

 

 

AUTORISATION DE SORTIE EDUCATIVE : 

 

Entourez votre choix : J'autorise mon enfant /Je n'autorise pas mon enfant 

 

A participer aux sorties éducatives et récréatives organisées par son club durant l’année 

scolaire. 

 

Fait à Marseille le_____________________ 

Nom Prénom - Signature des parents 

* * * * * *  

 

Je soussigné M. ou Mme ____________________________ atteste par la présente avoir pris 

connaissance du règlement intérieur de l'établissement de mon enfant et m'engage à le 

respecter. 

 

Fait à Marseille, le ______________________________ 

Signature parent : ____________________________ 
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