N UrDE SOLOGNE FICHE INSCRIPTION
# ECOLE PAUL BESNARD

-»
g’

ECOLES MATERNELLE ET ELEMENTAIRE
MUR DE SOLOGNE
ANNEE 2026-2027

NOTA : Tout changement dans la situation familiale de I’enfant intervenant en cours d’année scolaire
doit étre signalé a la mairie et donnera lieu au renseignement d’une nouvelle fiche.

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ENFANT

NOM ..o, PRENOM.................. Sexe F-M
Date de naissance : ............... Classe @ ..ovvevviniiiiiiiiiiene,
Lieu de naissance : N° Département ...... Commune de NaiSSance & ..........oveveereennnennnnnns

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LES RESPONSABLES LEGAUX

Responsable 1égal : pere — mére — tuteur (*) chez lequel réside I’enfant

Nom: ..o, Prénom: ...
Neé@)le:.oooviiiiiiinn... A T

Tél. domicile : ...l

Mail : ...

Profession : ...........cooiiiiiiil Employeur: ...l
Adresse EMPlOYEUL & ....oiutiit it
Tél.empl. : ..o

Autre référent : peére — mere — conjoint — tuteur (*) chez lequel réside 1’enfant
Nom:..oooooviiiiiiiin, Prénom: ...l

INEE) B R .

Tél. domicile : ........cooeieiiiiiiiiiin,

Mail : ...

Profession : ............cooiiiiiiinil, Employeur: ..........cooooiiiiiiiin.n.
AdIesSe EMPlOYCUL & ...ttt et e
Tél.empl. : ..o

Situation de famille : mariés — pacsés — union libre — divorcés — veuf(ve) (*)

En cas de séparation, le parent n’ayant pas la garde de 1’enfant a-t-il ’autorisation de venir chercher I’enfant
a la sortie de I’école ?  OUI — NON (*)

Si « NON » veuillez joindre une attestation écrite fixant les modalités de garde de 1’enfant.

(*) rayer les mentions inutiles



AUTRES ENFANTS DE LA FRATERIE A CHARGE

NOM PRENOM Né(e) le Ecole Classe
Si scolarisé

PERSONNES A CONTACTER EN L’ABSENCE DU RESPONSABLE LEGAL
Nom: .o Prénom : ...
Adresse: N°..............

Codepostal : .................. Ville @ oo
Tel s

NOM © oo Prénom : ..o
Adresse: N°..............

Codepostal : .................. Ville @ oo
Tel: o

NOM & oo Prénom : ..o
Adresse : N°..............

Signature :

(*) rayer les mentions inutiles



