
 

  

   

 

 

 

(À remplir par le parent et à remettre à l’enseignant(e)) 

Nom et prénom de l’élève : ________________________________________________________________________ 

Date et lieu de naissance : _________________________________________________________________________ 

Classe : ___________________________      nouveau                                     redoublant             

L’élève est-il Ancien                    ou nouveau                 à l’établissement ? 

Nom du père / tuteur : _____________________________________________profession_______________________ 

Adresse (ville et quartier) :__________________________________________________________________________ 

Numéro de Téléphone : ___________________________________________________________________________ 

Nom de la mère/ tutrice : __________________________________________profession_______________________ 

Adresse (ville et quartier) __________________________________________________________________________ 

Numéro de Téléphone : ___________________________________________________________________________ 

L’enfant présente-t-il des antécédents médicaux ? (Maladie, handicap, ou autres) oui                      non  

Si oui précisez ces antécédents : _____________________________________________________________________ 

L’enfant a-t-il des frère(s) et sœur(s) à l’école ? Si oui précisez le(s) nom(s) et classe(s) :_________________________ 

_______________________________________________________________________________________________ 

 

POUR RAPPEL : 

             Le port de la tenue est obligatoire pour tous les élèves et sur celle-ci doit être brodé en blanc le nom complet 

et la classe de l’élève ; 

              Pour les classes de maternelle, veuillez broder en blanc sur la tenue les noms et prénoms de l’enfant, sa 

classe et le numéro de téléphone du parent ; 

 Le port ou usage du badge est obligatoire pour tous élèves de la maternelle. 

Signature du parent  signature du directeur 
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