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Fiche d'inscription a I'école primaire
Groupe scolaire Jean-Jacques ROHFRITSCH
CGrnée scalaire ® 2026/2027 o

Nom : Prénoms:

Date de naissance : Nationalité :

Commune de naissance : N° de département de naissance :

Niveau demandé : Sexe* : 0 Féminin o0 Masculin
Enseignement souhaité : o Bilingue o Monolingue

Ecole fréquentée avant l'inscription en cours :

Parent 1 - Responsable légal

Nom : Prénom :

Né(e) le : a: Tél. dom. :

Adresse : Tél. port. :

Commune : Code postal :

Mail : @

O Autorise a communiquer ses adresses postales et courriels*

Situation de famille* : 0O Mariés 0 Pacsés o Union libre o Séparés 0 Divorcés o Célibataire o Veuf(ve)

Parent 2

Nom : Prénom :
Né(e) le : a: Tél. dom. :
Adresse : Tél. port. :
Commune : Code postal :
Mail : @

0O Autorise a communiquer ses adresses postales et courriels*

Situation de famille* : 0O Mariés 0 Pacsés o Union libre o Séparés 0 Divorcés o Célibataire o Veuf(ve)

En cas de séparation ou de divorce*, veuillez joindre le jugement fixant les modalités de garde de I'enfant et précisez
I'adresse de résidence principale de I'enfant :

o Résidence principale de I'enfant : chezle parent1 0O
o Résidence alternée

chez le parent 2 o

*Merci de cocher la case correspondante

Conservées durant 10 ans, les données renseignées sur cette fiche seront prises en compte par la mairie dans le logiciel de I'Education Nationale, « Base Eléves ler Degré ». La
direction de I'école est également destinataire de ces données, dans le cadre de ses compétences légales en matiere d’inscription scolaire et de contréle de I'obligation scolaire.

Conformément au Réglement (UE) 2016/679 du Parlement Européen et du Conseil du 27 avril 2016, réglement général sur la protection des données (RGPD) et a la Loi n°78-17
du 6 janvier 1978, modifiée, loi informatique et libertés (LIL), vous disposez d’un droit d'acces, de rectification, de limitation des traitements, d'effacement, de portabilité, de

retrait de votre consentement et de réclamation auprés de la CNIL. Pour I'exercer, contactez-la mairie.
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Autres enfants a charge

Si scolarisés, préciser I'école et la classe
Nom Prénom Né(e) le
Ecole Classe
Je soussigné(e) (Nom/prénom) agissant en qualité de

Parent 1, Parent 2, Tuteur, (rayer les mentions inutiles) certifie sur 'honneur que les renseignements fournis
sur cette fiche sont exacts et m’engage a signaler tout changement.

Signatures des responsables légaux
A , le

Signature : Signature :

Réservé a l’administration

La demande d’inscription ne sera validée que sous réserve de la présentation obligatoire au service des
inscriptions scolaires de I'ensemble des piéces suivantes :

O le livret de famille (ou tout autre document attestant la filiation de I’enfant)
O la copie des vaccinations du carnet de santé de I'enfant (ou les certificats de vaccinations obligatoires)
o un justificatif de domicile de moins de trois mois (facture EDF/GDF, bail...)

0 le jugement fixant les modalités de garde de I'enfant en cas de séparation

O le certificat de radiation de I’école d’origine, le cas échéant

Date d’arrivée du dossier : Réceptionné par :

Dossier complet : O0Oui o Non Rdv Ecole pris pourle:

Signature de I'agent :

Dossier saisi le :

><' Mairie de Lampertheim —03 88 20 12 69
www.lampertheim.fr — D<I mairie@lampertheim.fr




