DIRECTION DE L'ACTION EDUCATIVE
B Enfants nés en 2019 ou nouvellement scolarisés sur la commune

Inscription école 2022-2023

BOIS COLOMBES

A remplir en lettres capitales et trés lisiblement, merci !

A REMPLIR PAR LE GUICHET D’ACCUEIL

A remplir obligatoirement et trés lisiblement, merci !
Indiquez les coordonnées des deux parents (remplir les 2 colonnes) ou du responsable Iégal (remplir une seule colonne)

Informations

sur les parents Parent 1 (Lien avec 'enfant : ) | Parent2 (Lien avec I'enfant :. )

Nom

Prénom

Adl'eSSG aCtue"e ............................................................... E ...............................................................

Si déménagement,
nouvelle adresse :

Vous avez prévu de changer d'adresse a partirde cettedate : ............................

La personne a qui est adressée la facture assurera son reglement (1 seule case a cocher)
La facture est p q g ( )
envoyée a : O

Téléphone domicile

Téléphone mobile

ATTENTION : veuillez écrire les adresses e-mail TRES LISIBLEMENT en DETACHANT CHAQUE LETTRE :

Adresse e-m@il

8 Mariés Q Veut (ve) Précisez si :

Pacsés Célibataire Garde alternge!"

) ) Séparés(V
(O Vie maritale spare )
Divorcés'

Situation familiale

(1) Joindre un justificatif précisant le mode de garde choisi (courrier de la CAF, des parents...)
et le cas échéant, la copie de I'extrait de jugement justifiant de la responsabilité de(s) 'enfant(s).

Autre personne a contacter en cas d’urgence :

NOM B PrENOM & o
e AVEC N ANt &

T P ON G (S ) & .
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DIRECTION DE L'ACTION EDUCATIVE
B Enfants nés en 2019 ou nouvellement scolarisés sur la commune

B0IS COLOMBES Inscription école 2022 — 2023

A remplir en lettres capitales et tres lisiblement, merci!

ENFANT a inscrire 1

e ™\
NOM de I'enfant : Gargon FiIIe
PRENOM de P'enfant : Date de naissance :

Ville/Code postal/Pays de naissance :

Si l'enfant est scolarisé, indiquez :
Niveau scolaire 2021- 2022 : Ville et école :

7Y 7Y
J’inscris mon enfant en maternelle en élémentaire - Date de rentrée souhaitée de I'enfant :
& J

ENFANT a inscrire 2

4 N\
NOM de I'enfant : DGargon FiIIe
PRENOM de P'enfant : Date de naissance :

Ville/Code postal/Pays de naissance :

Si l'enfant est scolarisé, indiquez :
Niveau scolaire 2021 - 2022 : Ville et école :

-
Jinscris mon enfant en maternelle Den élémentaire - Date de rentrée souhaitée de I'enfant :
. )

A remplir obligatoirement
Nous, soussigné(es),

Madame, Monsieur

enqualitt de  parent 1 parent 2 |:| représentant légal D
- certifions exacts les renseignements mentionnés dans ce dossier, ainsi que les documents et copies transmis aux services

municipaux ;
- attestons autoriser conjointement linscription scolaire des enfants dénommeés ci-dessus ;
- et nous engageons a informer l'administration de tout changement de situation, par écrit ou sur la base du formulaire jaune de

modification [[8} disponible & I'accueil des mairies et sur le site intemet de la ville : www.bois-colombes fr

Fait a Bois-Colombes, le

Signatures : (les deux parents doivent signer)
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