
COMMUNE DE FREYMING-MERLEBACH

- première inscription à l'école

- changement d'école (passage au CP, déménagement)

Père

NOM - Prénom :

Adresse :

Téléphone :

Adresse mail :

Mère

NOM - Prénom :

NOM marital :

Adresse si différente :

Téléphone :

Adresse mail :

Je demande, en qualité de représentant légal de mon (mes) enfant(s) ci-après,

l'inscription à l'école de leur secteur à compter du  ________________________________

NOM - Prénom

Pièces à fournir obligatoirement :

- copie de livret de famille ou extrait d'acte de naissance de l'enfant

- justificatif de domicile

Adresse de l'enfant

DEMANDE D'INSCRIPTION SCOLAIRE 

FREYMING-MERLEBACH, le __________________________

Enfants concernés :

(*) seulement en cas de changement d'école (passage au CP, déménagement)

pour l'admission dans une école maternelle ou élémentaire de Freyming-Merlebach

(*) Ancienne école
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