Renseignements Responsable(s)

Responsable 1
Coordonnées du responsable ou vit I’enfant
Lien de parenté (Pere ou MEere) @ .vvvvveeescvveennn.
Informations personnelles

Civilité (M. IMIME) ceiieiieeeeee e
N\ o TSRS
Prénom
Nom de naissance

Adresse

00 Marié

O Concubinage

[ Séparé

0 Divorcé

0 Veuf

(1 Célibataire

[ Pacsé

Informations professionnelles

ProfesSioN......uuueieeiiiiiiiiiiiiiiiiieieieierererarereree .,

TEIEPNONE ...
Catégorie socio-professionnelle

Responsable 2

A Compléter UNIQUEMENT si domicile différent
du Responsable 1 (obligation légale)

Adresse

[ 0o = 11
Situation familiale
| Marié
| Concubinage
[ Séparé
1 Divorcé
01 Veuf
(1 Célibataire
(1 Pacsé
Informations professionnelles
Profession ....cccuuveeeeeeeieeeiiieeeeee e

TEIEPNONE ..ot
Catégorie socio-professionnelle

Ensemble Scolaire St Martin
7 02.43.01.01.56
https://saintmartin-montsurs.lamayenne.e-lyco.fr/

En conformité avec le RGPD, les informations recueillies a partir de ce formulaire font I'objet d’un traitement informatique par le chef
d’établissement aux fins d’enregistrement et de mise a jour des données individuelles nécessaires a la gestion administrative des éléves et de
leurs responsables. Vous disposez d’un droit d’accés, d’interrogation, de modification et de rectification des informations qui vous concernent en

respectant la procédure du RGPD




Renseignements Eléve
(*) mettre Oui ou Non

Eleve
Etat civil

Si séparation parents, garde alternée : .......... (*)

Naissance

L’enfant est-il pupille de la nation ?................ (*)

Scolarité
Etablissement actuel

Code INE
(a demander a I'établissement scolaire actuel)

L'enfant a-t-il redoublé ?...........cccvveieiinnennns (*)
Classe redoublée ? .......ovviiiiecieeeeeiieeeeeeee,
L’enfant a-t-il sauté une classe ?......ccccuue....... (*)
Classe SAULER ? ...cciveieeeicieee et

Vie de I'enfant
Est-il baptiS€ ? ...ocvveeeiieeeeeeeeeeee e, (*)
A-t-il fait sa 15 communion ? ......cccceevevennene. (*)

Frére(s) ou soeur(s) scolarisé(s) dans 'Ensemble
Scolaire SEMartin ? c.....ooevvveeeeevveeeeereee e, (*)

DEMANDE INSCRIPTION

Selon niveau LV2 et Option :

LV2 Allemand ou Espagnol
Classes de 5e/4¢e/3é :

LATIN (Option)

Classes de 58/4€/3€ :vvvvveevveeeeeeeeeeeeeeeeens (*)

Régime (Demi-pensionnaire ou Externe) :

Movyen de transport :
(Bicyclette, car, 2 roues motorisées, voiture, a pied)

o Si Car: Penser a faire inscription sur
aleop.paysdelaloire.fr entre avril et juin

Santé de I'enfant

Médecins (Nom - Téléphone.)

Informations médicales :

PAL 1 e (*)

Personne a contacter en cas d’'urgence :
(Nom - Prénom - Lien avec enfant - Tél.)

* Encasd’urgence, un éleve accidenté ou malade est
orienté et transporté par les services de secours
d’urgence  vers I'hopital. La famille est
immédiatement avertie par |'établissement.

La Famille — merci d’inscrire tous les enfants

Nom Prénom — date de naissance — Classe / Ecole - Travail

Ensemble Scolaire St Martin
7 02.43.01.01.56
https://saintmartin-montsurs.lamayenne.e-lyco.fr/

En conformité avec le RGPD, les informations recueillies a partir de ce formulaire font I'objet d’un traitement informatique par le chef
d’établissement aux fins d’enregistrement et de mise a jour des données individuelles nécessaires a la gestion administrative des éléves et de
leurs responsables. Vous disposez d’un droit d’accés, d’interrogation, de modification et de rectification des informations qui vous concernent en

respectant la procédure du RGPD




