Ville ’ETAMPES SITUATION FAMILIALE
FICHE D’INSCRIPTION SCOLAIRE Mariés O Divorcés (O Séparés (3 Pacsés
ENFANT O Vie Maritale ([ Célibataire () Veuf(ve)

/ N

N Fo o 1 TSRS Nombre d’enfants a charge :

PIrENOIM oottt et st r s e eb et sbes et e b e sbesbesbeenesarenes

Date de naissance : ....../......[....... Sexe {1 Masculin ] Féminin CONJOINT(E) (pour les familles recomposées)

Lieu de naissance :
o J /Nom ............................................................................................................................... \

RESPONSABLES LEGAUX br
MERE PERE FENMOM & oteetieteteetiee et et et st etest et et ebesaess st ebe st st stensasenbastessetaesenssrsaseebesee srensrnensentasesns
/ \ / \ DAte A8 NAISSANCE : ..ttt st ettt st te e aes e ss et st eeseaesse st eessessansnane
[N\ [0 1 ¢ U NOM & e
Prénom : e Prénom : .coceeveeece e B =1 T POrtable e
Date de naissance : .......cccoeeenn. Date de naissance : .......cceeuue... BN & ettt ettt sheebe et eaesebeesbeabe s e be e bentesbesaeenbenssereeres
Adresse : ..vvveeeeeeeeeeeereeeriene Adresse : ...covveeeeceieeeee e K /
---------------------------------------------------------------------------------------------------- AUTRES PERSONNES A JOINDRE EN CAS D'URGENCE
, , NOM — PRENOM TELEPHONE
B =1 TEl & e
Portable :....ccooovveeeeriveeerrenne Portable :.....ccooveevevieieceecnenn,
€-MaAil e e-Mail frreeee e,
Profession : ... Profession @ ......eienneneins JE SOUSSIZNE(€), MME/ M.t s ens s e s s sse e
) ] Certifie I'exactitude des renseignements ci-dessus.
Employeur ..., Employeur .,
Le: Signature

Tél. employeur : .....ceevveeveeereneene. / Tél. employeur : ....ccvevevveireeen. /

/

PIECES A FOURNIR OBLIGATOIREMENT

Photocopies : Livret de famille ou extrait d’acte de naissance - vaccinations
Justificatif de domicile (quittance de loyer — taxe d’habitation — acte notarié —dernier avis d’impot locaux)
Pour les personnes hébergées : attestation d’hébergement et justificatif de domicile de ’hébergeant.
Assurance responsabilité civile et numéro d’allocation familiale.
Ces documents sont a retourner :
Par mail : portail.famille@mairie-etampes.fr Par courrier : service Vie Scolaire — Avenue du Marché Franc- 91150 ETAMPES.
K Ou directement dans les locaux du service Vie Scolaire /




