
 
 

 
ANNEE SCOLAIRE 2022 / 2023 

 
 

 
 

 

 
 RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ENFANT 
 

NOM : ..................................................................................  PRENOM :  ...................................................................................  

Date de naissance : …… / …… / ……   Sexe :   Masculin     Féminin 

 RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LES RESPONSABLES LEGAUX 
 

NOM, prénom du responsable légal 1 :  .........................................................................................................  

En qualité de :  Père     Mère     Tuteur légal      Autre :  ..............................................................................  

Adresse :  ......................................................................................................................................................................................  

Code Postal : ........................................ Ville :  ..........................................................................................................................  

Téléphone fixe :  ............................................................. Téléphone portable :  ...............................................................  

 En activité       Au foyer       Autre (précisez) :  ..................................................................................................  

Employeur (nom, téléphone) :  ............................................................................................................................................  

NOM, prénom du responsable légal 2 :  .........................................................................................................  

En qualité de :  Père     Mère     Tuteur légal      Autre :  ..............................................................................  

Adresse :  ......................................................................................................................................................................................  

Code Postal : ........................................ Ville :  ..........................................................................................................................  

Téléphone fixe :  ............................................................. Téléphone portable :  ...............................................................  

 En activité       Au foyer       Autre (précisez) :  ..................................................................................................  

Employeur (nom, téléphone) :  ............................................................................................................................................  
 

 Mariés    Union libre    Pacsés   Veuf(ve)    Parent célibataire  Séparés (*)   Divorcés (*)   
 (* Fournir une copie du jugement) 
 

Si l’adresse des responsables légaux est différente, merci d’indiquer à quelle adresse réside l’enfant : 
  Responsable légal 1   Responsable légal 2   Garde alternée 
 

Adresse mail principale du foyer :  .........................................................................................  

( Père     Mère) 

Numéro allocataire CAF / MSA :  ........................................................................................................................................  

Personnes à prévenir en cas d’urgence :  

 Responsable légal 1  Responsable légal 2 

 Autre personne :  

Nom/Prénom (grand parent, tante, oncle, autres …) : M. / Mme  .........................................................................  

Téléphone : ……………………………………………. 

Personnes (autres que les responsables légaux) autorisées à venir chercher l’enfant :   

Nom/Prénom (grand parent, tante, oncle, autres …) : M. / Mme …………………………………………………… 

Téléphone : …………………………………………… 

Nom/Prénom (grand parent, tante, oncle, autres …) : M. / Mme …………………………………………………… 

Téléphone : …………………………………………… 

Nom/Prénom (grand parent, tante, oncle, autres …) : M. / Mme …………………………………………………… 

Téléphone : …………………………………………… 

 ECOLE DES CATALPAS                  ECOLE DU BUISSON     
Maternelle / Section :   PS    MS    GS  
Elémentaire / Classe :   CP    CE1    CE2   CM1    CM2 

 


