
 

FICHE DE LIAISON - INSCRIPTION SCOLAIRE 
Entrée PS  ou nouvel élève sur la commune pour l’année scolaire : 2024/2025 

Attention : aucun enfant ne sera admis dans une école sans validation du dossier par la Mairie. 
ENFANT 

Nom : …………………………………………………………………. Prénom : …………………………………………………………………..………………. 

Sexe : ☐ Féminin ☐ Masculin 

Date de naissance : ……………………………………….. Commune de naissance : ……………………………………………………..………… 

Adresse : Au domicile du responsable légal 1 ☐ Au domicile du responsable légal 2 ☐ En garde alternée ☐ 

Nom et lieu de l’établissement fréquenté précédemment : …………………………………………………………………………………… 

Niveau de la classe précédemment occupée : ……………………………………………………………………………………………….……….. 

Inscription maternelle :  ☐ PS ☐ MS ☐ GS     Inscription élémentaire : ☐ CP ☐ CE1 ☐ CE2 ☐ CM1 ☐ CM2 ☐ULIS 

RESPONSABLES LEGAUX DE L’ENFANT 

Responsable 1 : ☐ Mère ☐ Père ☐ autre (préciser) 

Situation familiale : ☐ Marié(e) ☐ Divorcé(e) ☐ Séparé(e) ☐ Veuf ☐ Pacsé(e) ☐ Vie maritale ☐ Célibataire 

Nom : …………………………………………………………………………….…….. Prénom : ……………………………………………………………… 

Adresse : ………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………… 

Code Postal : …………………………………………………..… Ville : ………………………………..…………………………………………………….. 

Téléphone domicile : ………………………………………….. Téléphone portable : ……………………………………………………….…… 

Email (obligatoire) : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Profession : …………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………. 

Nom employeur : …………………………………………….…. Téléphone Travail : ………………………………..…………………..……….. 

N° CAF / MSA : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Responsable 2  : ☐ Mère ☐ Père ☐ autre (préciser) 

Situation familiale : ☐ Marié(e) ☐ Divorcé(e) ☐ Séparé(e) ☐ Veuf ☐ Pacsé(e) ☐ Vie maritale ☐ Célibataire 

Nom : ………………………………………………………………….. Prénom : …………………………………………………………….……..………… 

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………..….………..……… 

Code Postal : ………………………………………….………..… Ville : ……………………………………………………………….……………………. 

Téléphone domicile : ………………………………………….. Téléphone portable : ……………………………..……………………….…… 

Email (obligatoire)  : …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Profession : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Nom employeur : …………………………………………….………….…. Téléphone Travail : ……………………………………..………….. 

N° CAF / MSA : ………………………………………………………………………………………………………………………………….………..………. 

PARTIE RESERVEE AU SERVICE VIE SCOLAIRE 

Réception du dossier le : 

Ecole de secteur : 


