
         Commune    CERTIFICAT D’ INSCRIPTION  
               de      ECOLE DE CREUZIER-LE-VIEUX 
CREUZIER-LE-VIEUX    

           
37, rue de la Mairie       
03300 CREUZIER-LE-VIEUX 
Tel : 04.70.30.93.60 
 

 

A remplir par les familles désireuses de mettre leur enfant à l’école maternelle  
 
 
 
 
NOM de l’enfant : …………………………………………  Sexe :         F             M 
 
PRENOM de l’enfant : …………………………………… 
 
Date de naissance :   ............. / ................ / ................  Lieu de naissance : ……………………………….. 
 
  
Responsable légal 1 : …..................................       Responsable légal 2: …………………………. 
 
Adresse : ……………………………………………               Adresse : ………………………………………. .. 
 
………………………………………………………..                             …………………………………………………….. 
 
Téléphone : ........./ ........./ ........./ ........./ .........                  Téléphone : ........./ ........./ ........./ ........./ ......... 
 
Portable    : ........./ ........./ ........./ ........./ .........                 Portable    : ........./ ........./ ........./ ........./ ......... 
 
Travail       : ........./ ........./ ........./ ........./ .........                Travail       : ........./ ........./ ........./ ........./ ......... 
 
Profession et lieu de travail : ………………..       Profession et lieu de travail :………………. 
 
……………………………………………………       …………………………………………………… 
 
 
 
 
A Creuzier-le-Vieux, le………………………………  Signature des Parents,                         Signature du Maire, 
 
 

 
 
 
 
 
Admission auprès de la Directrice de l’Ecole : 
prendre rendez-vous avec Madame ROBIN  - tél : 04 70 98 70 13 

 
Pièces à fournir : 

 

 livret de famille 

 carnet de santé 

 certificat d’inscription délivré par la mairie 

 certificat de radiation pour les enfants venant d’une autre école 


