
Ville de MORNANT – Service des affaires scolaires 

FICHE D’INSCRIPTION SCOLAIRE 
inscriptionscolaire@ville-mornant.fr

Date enregistrement

Vous sollicitez une inscription pour l’année 

SI ENFANT DEJA SCOLARISE 

Niveau de l’année précédente 

École fréquentée 

Commune 

INFORMATIONS SUR L'ENFANT 

Nom 

Prénom(s) 

Sexe F M Date de naissance 

Département de naissance 

Commune de naissance 

INFORMATIONS SUR LE LIEU DE RESIDENCE PRINCIPAL DE L’ENFANT 
(EN CAS DE GARDE ALTERNEE, INDIQUEZ LE DOMICILE QUI DEFINIRA LE PERIMETRE SCOLAIRE)

Adresse 

CP / Commune 

RESPONSABLES LEGAUX 

Parent 1 Parent 2 

Autorité 
parentale 

Nom 

Prénom 

Adresse 

CP / Commune 

Tel 

Courriel 

Signature 

Mon enfant utilisera les services périscolaires / restauration

Liste des pièces 
obligatoires

à joindre à votre 
mail d’inscription

 

Livret de Famille ou extrait de naissance 

Oui Non Oui Non

Oui Non

Justificatif de domicile 

Carnet de santé (vaccin) 

j'autorise que vous communiquiez ces adresses mail et postale aux organisme scolaires    oui          non

ENREGISTREZ VOTRE FICHIER ET LE JOINDRE À VOTRE MAIL AVEC LE SCAN DE VOS PIÈCES OBLIGATOIRES 
inscriptionscolaire@ville-mornant.fr  

administrateur
Note
Utiliser l'outil "signer"
ensuite "ajouter une signature"
ensuite "tracer" 
et déposer votre signature sur le champ correspondant.
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