
 

 

 
FICHE DE RENSEIGNEMENTS POUR INSCRIPTION SCOLAIRE 

 

ANNEE SCOLAIRE              /                 . 

Cet imprimé concerne uniquement l’inscription SCOLAIRE 
========================================================================

============== 

(1) PERE – MERE : …………………………… (à préciser) : 

 

NOM et prénom ____________________________________________________________________ 

 

ADRESSE : N° ________    RUE ______________________________________________________ 

BATIMENT : ________________________________  APPARTEMENT : _____________________ 

 

CODE POSTAL : _______________  VILLE : ___________________________________________ 

 

N° de téléphone :  Domicile ______________________  Portable ________________________ 

    

   Travail ________________________ Poste __________________________ 

    

   Email ________________________ 

 

PROFESSION: ____________________________________________ 

Service :   _________________________________________________________________________ 

 

NOM et adresse de l’employeur  _______________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

====================================================================================== 

(1) CONJOINT : …………………………… (SITUATION ACTUELLE) : 

 

NOM et prénom ____________________________________________________________________ 

 

N° de téléphone :  Travail _______________________  Portable _________________________ 

 

PROFESSION :  ______________________________________________________ 

Service : __________________________________________________________________________ 

 

NOM et adresse de l’employeur  _______________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

====================================================================================== 

SITUATION DE FAMILLE ACTUELLE : marié(e) – célibataire – séparé(e) – divorcé(e) – vie 

maritale – veuf(ve) - pacs 

 

====================================================================================== 

 

REGIME GENERAL : ( )  OUI – ( ) NON SINON LEQUEL ? ………………………….. 

(SNCF, EDF, GDF, RATP) 

N° C.A.F : ________________________________________________________________________ 

 

(1) rayer la mention inutile                                           

SUITE AU VERSO 

 

SERVICE EDUCATION TEL 01.64.75.80.00 – 2-4 RUE SALOMON DE BROSSE 

77120 COULOMMIERS 
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====================================================================================== 

(1) PERE – MERE (*)………………………… (EN CAS DE SEPARATION DES PARENTS) 

 

NOM et prénom ____________________________________________________________________ 

 

N° de téléphone :  Travail _______________________  Portable _________________________ 

 

ADRESSE : ________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

PROFESSION:  ______________________________________________________ 

Service : __________________________________________________________________________ 

 

NOM et adresse de l’employeur  _______________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

====================================================================================== 

 

(*)rayer la mention inutile 

 

 

 

       

 

Fait à Coulommiers, le _____________________ 

 

Signature, 

 

 

 
 

NOM et prénoms des enfants à 

charge (du plus grand au plus 

petit) 

Date et lieu de 

naissance 

SEXE 

M ou F 

Ecole fréquentée 

(pour l’année 

d’inscription concernée) 

NIVEAU 

SCOLAIRE 

(pour l’année 

d’inscription 

concernée) 

 

1) 

 

    

 

2) 

 

    

 

3) 

 

    

 

4) 

 

    


