
 

 

 

 

 

 

 

DEMANDE D’INSCRIPTION A L’ÉCOLE COMMUNALE 
 

Nom et Adresse des parents ou du responsable légal :  
 

Père : nom : ……………………..prénom : …………………………………………………… 

 

Tél : ……………………………………….. Mail : …………………………………………. 

 

Mère : nom : ……………………..prénom : ………………………………...………………… 

 

Tél : ……………………………………….. Mail : …………………………………………. 

  

Adresse(s) : …………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

Nom et Prénom(s) de l’Enfant :…………………………………………………..…………... 

 

Date et Lieu de Naissance :………………………………………………………...………….. 

 

Ecole et Classe fréquentées précédemment : 

 

 ……………………………………………………………………..…………………………… 

 

Niveau de la Classe d’Inscription :…………………………………………………………… 

 

 

 

Avis du Maire ou de son représentant : 

 

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

 

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

 

Avis du Directeur d’Ecole : 

 

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

 

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

 

Décision :  

 

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


