Cadpre réservé an Péle Familles & Education de la V'ille de Pierre-Bénite Cadpre réservé a la Direction de 'école

Ville de Nom de ’école d’affectation : Classe
PIERRE
BENITE Fiche de pré-inscription a I’école élémentaire

Porte Sud de Lyon

O Pré-inscription pour la rentrée de septembre, nouvelle année scolaire 20 - - / 20 - -
O Pré-inscription pour une entrée en cours d’année (nouvel arrivant a Pierre-Bénite ) année scolaire 20 - - / 20 -- -

IDENTITE DE I’ELEVE

Adresse de résidence de ’éléve :
Nom : Numéro :
Prénom 1: Voie :
Prénom 2 :

Code Postal :
Sexe : O Féminin [ Masculin

Commune
Né(e) le
Pays : Classe et école fréquentées actuellement :
Département : Classe :
Commune : Ecole :

SiI’éleéve a des frére ou sceur déja scolarisés indiquez leur école :

RESPONSABLES LEGAUX *
Situation familiale rayer ks mentions inntiles mariés  unionlibre pacs  divorcés veuf/ve séparés  parentisolé
Responsable 1égal 1 Adresse si différente de celle de I'éléve
Nom de jeune fille : __ Numéro :
Nom : Voie :
Prénom :
Adresse courriel écrire en majuscules : Code postal :
@ C )
ommune :

Téléphones
Autotité patentale : 0 Oui [ Non

Domicile :
Profession : Portable :
Employeur : Travail : n° de poste :
Responsable légal 2 Adpresse si différente de celle de I’éléve
Nom de jeune fille : — Numéro :
Nom : Voie :
Prénom :
Adresse courriel écrire en majuscules : Code postal :

@ Commune :

Téléphones

Autorité patentale : 0 Oui [ Non Domicile :

Profession : Portable :

Employeur : Travail : n° de poste :




AUTRE RESPONSABLE LEGAL (personne physique ou morale)

Adresse
Organisme : Numéro :
Personne référente : Voie :
Fonction :
Adresse courriel écrire en majuscules : Code postal :
@ Commune :
Autotité patentale : [0 Oui [ Non Téléphones
Domicile :
Portable :
Travail : n° de poste :

PERSONNES A APPELER EN CAS D’'URGENCE ET/OU AUTORISEES A PRENDRE L’ENFANT A LA SORTIE

Nom :

O A appeler en cas d'urgence

oz '
Lien avec Penfant : O Autorisé a prendre 1'enfant

Adresse : Téléphones
Domicile :
Code postal :
Portable :
Commune :
Travail : n® de poste :

AUTORISATION (a remplir par les deux parents en cas d’adresses différentes)

Responsable 1égal 1: [ Je ne désire pas communiquer mon adresse aux associations de parents d'éléves. (Ne cocher qu'en cas de refus)
Responsable 1égal 2 : [ Je ne désire pas communiquer mon adresse aux associations de parents d'éléves. (Ne cocher qu'en cas de refus)

Je m'engage a vous signaler tous changements modifiant les indications mentionnées sur cette fiche.

Date : Signature :

Vous disposez d'un droit d'accés, de modification, de rectification et de suppression des données qui vous concernent
(Article 34 de la loi "Informatique et Libertés" du 6 janvier 1978). Pour 1'exercer, contactez 1'école.

* Responsables légaux : Il est important de renseigner le document concernant les deux responsables légaux pour :
* La transmission des résultats scolaires (circulaire n°94-149 du 13/04/1994)
* Les élections des représentants des parents d’éléves : chaque parent est désormais électeur et éligible (note de service n°2004-104 du 25/06/2004).

Ville de Pierre-Bénite
Pole Familles & Education
1 rue Lucie Aubrac 69310 Pierre-Bénite
04/78/86/69/00
Familles.education@pierrebenite. fr




