Identité de I'éleve :
NOM : -

Prénoms:

Classe demandée : -----------

DOSSIER D’INSCRIPTION

2026-2027

ECOLE PRIMAIRE

de la commune de FROIDECONCHE

A déposer en Mairie

Pour l'inscription en mairie :

Veuillez remplir ce dossier et venez I'apporter aux horaires d’ouverture de la mairie.

AVEC

e Votre livret de famille
o Un justificatif de domicile de moins de 3 mois
(Facture Electricité, Téléphone...)

e Photocopies des certificats de vaccination
(DT Polio)

e Une dérogation scolaire pour les enfants

domiciliés en dehors de la commune
Si votre enfant était scolarisé dans une autre école :
o Certificat de radiation de 'école précédente

Année scolaire 2026-2027

Décision :

Cadre réservé a I'administration, ne rien inscrire. Merci.

Ecole Primaire

Date :




Fiche de Renseignements a Compléter :

Eleve

NOM T e PrENOM{S) & veereiereeieeieereeeeesearenreeresaasereeer e esb s ers e aeeas
Sexe : Masculin [0 Féminin I

Date de naissance : ...../...../o....

Lieu et Département de NAISSANCE & .....c.ovcceeeeeeeee et ettt et se st ees s e e sen s s e et

Nationalité : ..o,

Adresse de résidence PrinCIPAlE & .. ....oooiiiis ettt e e e ae e e e eb e b b e e e e an

[N [0 Y 1 4 T TR (oA L=T 2 1010 4 TP UT TR UOTRT

Adresse COMPIETE i i, s e i s S S Fle Vi wvaavs s ¥on Foa e o4 o VS ST o S S SR TTA S U o s BV w05
Situation de
Autorité Parentale : 0 Oui [ Non famille :

TEIEPNONE & ..o e
Téléphone portable : ......cccovvvvviiveiiiiciris ceeeerienenae U Mariés

Téléphone lieu de travail [ Pacsés

O Vie maritale

Responsable Légal 2 : (1 Pére [1Mére L[] Autre, précisez : ..........ccccccereerernerreccneneressnenes [ Divorcés

NOM oo ev e s r s araaabrans o= 3 Vo) 1 [ RSP O Autres :
Adresse COMPIBTE : uuiivisivinsmivviiosvaiamsessesbes T6muatiiisessas sosss e syonsass vs s s saa s s smds Gvssiu s oS OMeros|  mmerreem mom e s g e

Autorité Parentale : 0 Oui [ Non

L1 =] o] 2T o V=TRSO

Téléphone portable : ...t ceiieieeieie

Téléphone lieu de travail @ .....coocevveevnrceiiiies vvvreevieniees

E-Mail o oo S e R (O i tois i S TSR

Personnes a contacter en cas d’urgence et/ou autorisés a prendre 'enfant a la sortie :

[N\ To Y1 ¢ T OO =Y 1o Y 1 SRR PRTRRRR
LIEN @VEC I @NTANT | oot eesse e e esese saraemsessassessen seesasennnes snsere s e ane amnans sme esnmes em see sen e nse nrenennen sre ensnensen snes

O A appeler en cas d’urgence si les responsables légaux ne sont pas joignables.
O Autorisé a récupérer 'enfant en I'absence des responsables légaux.

Adresse COMPIETE & oo e s

Téléphone domicile @ .....oovvevviiiiiiiieiiiies e
Téléphone portable @ ..o e eereeeens
Téléphone lieu de travail | ....ococviiiiiiiiiiiiiiins e,
[ 04 1= 1 TSRO ORR PR UTOTRRRR R @ covereeeere e e r e e se e e e r e eaes



Personnes a contacter en cas d’urgence et/ou autorisées a prendre I’enfant a la sortie :

NOM & ooererenn oo RS A TR VRN RS PrénOm Suvimaiinssisms s sma s Vs iy e o v
LICN @VEC I@NTANT § 1ivviieeeeeiecteesessascevaesessesaebansses sreses seasss esesae sesmsesesbeesbeeases sasson ses sessanssnses saesassmssesseses enssesses nes senses snes

O Aappeler en cas d’urgence si les responsables légaux ne sont pas joignables.
O Autorisé a récupérer I'enfant en I'absence des responsables légaux.

AAresse COMPIELE s iy i i S adaiiss o oo ey o s v s S 5 e D e AN A B S A B 554
Téléphone domicile : .....ccccviiiiniiiiiieiiiiiiies e
Téléphone portable @ ......ccciviiiniieiciiiieneines crveresinnieenns
Téléphone lieu de travail : ...cooooiviciiiiiiiiis i

[N\ 1o 1 0 TSRS ol =T 8 VoY o HP S
LIEN AVEC I'@NFANT | wisisnnsscsssiisbsiusssiiveios o iob iomsas ot i sihuos iesinies don i shids3ues a5 oo i as s o335 S 0 SRS SR

O A appeler en cas d’urgence si les responsables légaux ne sont pas joignables.
O Autorisé a récupérer I'enfant en I'absence des responsables légaux.

AArESSE COMPIBTE I 1uvrieiiiiireiieriiri ittt e eerbaes cveeteese st as arbassesseraesaresreshesheebe sheses ae e sssesber bebbesbns regshe see sresersersensarsens
Téléphone domiCile @ ......covviiiiiiiiieiiiiir e ceerrireeeesines
Téléphone portable @ ... e,

Téléphone lieu de travail @ .......cocoveveoieiiieeeen e,
1 4 T 1 o RO (: ;| PR e PR

Durant I'année scolaire 2025-2026 votre enfant :
[0 n’était pas scolarisé.

Ses fréres et sceurs scolarisés a Froideconche -
Nom — Prénom Date de naissance | Etablissement actuel (maternelle / élémentaire)




Motifs pour lesquels vous souhaitez que votre enfant soit scolarisé dans cette école

Proximité du domicile O

Proximité du lieu de garde (famille, nounous, ...) : [
NOIM S et r e ser e re s areens vee s SoaRNER RS S T VS R O A B K

Proximité du lieu de travail O
1\ Lo 1 TR ORO U OR O STOROURO TR SO RU R ORPRORRRR
AUTESSE & oo by o 8 ¥ B S S LA s S o T e T B

Proximité de I'école des fréres et soeurs [

AULFe (PreCISEZ) wuovvevvierierieriecieerieieveeeesssnenes cevvesreseresesnens 1]

Nous nous engageons a vous signaler tout changement modifiant les informations mentionnées sur
cette fiche.

Date : ..o/ ioif o

Signatures des responsables légaux :

Informations complémentaires

Ecole Primaire
Directrice : Mme Béatrice DELEAU

Ecole du « Petit Prince »
32 voie de Gela
Tél : 03 84 93 81 58

Ecole Malraux
12 Ter Rue du Bataillon de Choc
Tél : 03 84 93 81 64

Accueil périscolaire et extrascolaire « les Mémes du Breuchin »
12 bis rue du Bataillon de choc
Tél: 03 84 40 38 41

Mail : francas.froideconche@francas70.fr

Gestion assurée par les Francas de Haute-Sadne pour la Communauté de
Communes du Pays de Luxeuil. www.paysdeluxeuil.fr Portail familles




