MAIRIE

ECOLE LES BALMETTES ANNEE SCOLAIRE 2026-2027
01200 INJOUX-GENISSIAT

Tél : 04.50.59.97.77

| ____pscwrnonsumis iste scorame oo ]

NOM : Prénom(s) : Sexe: Mo F o

Né(e) le ......./eeveeid cernniunnscnnneee . Lieu de naissance (commune et département)

Adresse :
Code postal : Commune :
Scolarité antérieure : Ecole : Classe :
Scolarité demandée : PS o MS o GS o CPo
CEl o CE2 0 CM1 o CM2 o
Parent 1 Parent 2

Nom, Prénom

Adresse
Si différente de 1’éléve

Téléphone fixe

Téléphone portable

Téléphone travail

E-mail (obligatoire)

Situation familiale o Célibataire o Union libre 0 Marié(e) o Divorcé(e) o Séparé(e) o Pacsé(e)
(Si séparation ou divorce, merci de joindre un jugement ou une convention de séparation)

» L’enfant fréquentera les transports scolaires oul O NON O
Si oui, indiquez le point de ramassage :

» L’enfant mangera a la cantine oul O NON 0O
OCCASIONNELLEMENT 0O

» L’enfant fréquentera la garderie périscolaire oul O NON 0O
OCCASIONNELLEMENT 0O
» Particularité médicale (allergies alimentaires, intolérances, asthme...) nécessitant la mise en place
d’un PAIL a voir directement avec la Directrice de 1’école.

En Mairie, le Signatures des parents :




