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Inscription a partir du 24 février 2025

Pour réaliser votre inscription scolaire, vous devez prendre rendez-vous et présenter ce dossier complété
accompagné des piéces justificatives en mairie centrale.

Comment prendre rendez-vous ?

> surtours.fr, rubrique école et périscolaire
> par téléphone au 0247216576

> directement aux guichets éducation

> sur les sites mairies

n RENSEIGNEMENT CONCERNANT LA FAMILLE

Situation familiale : [0 Mariage/Pacs/Concubinage [0 Séparation/Divorce [ célibat/Autre...
REPRESENTANT LEGAL 1 REPRESENTANT LEGAL 2
Nom
Prénom

Date de naissance
Lieudenaissance | DEPL i | Dépt..........
Adresse

Code postal Ville
Teléphone domicile
Téléphone portable
Téléphone professionnel
Adresse électronique | @ o @ i
N° allocataire CAF/MSA
Arrivée en France, date
Pays d’origine
Département d’outre-mer

Coordonnées association
ou intervenant social

> ENFANT(S) DEJA SCOLARISE(S) DANS UNE ECOLE MATERNELLE ET/OU ELEMENTAIRE

NOM PRENOM DATE DE NAISSANCE | ECOLE FREQUENTEE /VILLE NIVEAU ACTUEL
DIRECTION DE ’EDUCATION ET DE LALIMENTATION ’c Les viLe oe AU X
Service familles e 9
OF

0247216576 - www.tours.fr @” TRG Ns"“\




] PIECES JUSTIFICATIVES

Il faudra présenter les documents originaux au format papier.
* OBLIGATOIRE
> une copie du livret de famille complet ou un extrait d’acte de naissance de 'enfant avec filiation datant de moins de trois mois

> un justificatif de domicile:
- une copie d’attestation d’assurance habitation datant de moins trois mois
- sivous étes hébergé, fournir une attestation d’hébergement, la piece d’identité de 'hébergeant et l'attestation d’assurance
habitation de son domicile.
- Sivous déménagez, le justificatif a fournir est celui du logement qui sera occupé a la date de rentrée de l'enfant (contrat de
bail ou titre de propriété)

> apporter le carnet de santé.
« EN FONCTION DES SITUATIONS
> présenter une attestation CAF/MSA pour une inscription a la restauration et/ou a l'étude surveillée

> une copie du jugement de séparation ou de divorce pour les parents séparés ou divorcés, ou a défaut une attestation sur
'honneur fixant les modalités de garde de l'enfant de chaque parent

> une copie de la notification d’affectation établie par 'Education Nationale pour les dispositifs spécialisés ( ULIS, UEAA, UEMA)

> |e cas échéant, le certificat de radiation

Linscription scolaire de votre enfant ne pourra étre validée que sur présentation d’un dossier complet.

JE SOUSSIENE. L , responsable [égal.e du ou des enfant.s a inscrire :
> déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche, notamment 'adresse de mon domicile ;
> m’engage a signaler par écrit tout changement dans ces renseignements qui interviendrait au cours de 'année scolaire ;

> certifie étre titulaire de l'autorité parentale nécessaire a 'établissement de la présente demande et effectue cette
démarche en accord avec le parent non signataire.

TOURS,le ......... [ [

Signature obligatoire

LE JOUR DU RENDEZ-VOUS, MERCI DE YOUS MUNIR :

> du présent document diiment complété, daté et signé par le parent sollicitant la demande
> des piéces justificatives
> de la fiche d’inscription pour chaque enfant a inscrire

Conformément aux dispositions du réglement Général sur la Protection des Données (RGPD), la Ville de Tours s’engage a garantir la sécurité et la confidentialité des données person-
nelles transmises sur cette fiche, et a ne les utiliser que dans le cadre de la réalisation du service public demandeé.

Vous pouvez exercer votre droit d’acces, de rectification ou d’effacement de vos données a tout moment en vous adressant au Délégué a la Protection des Données de la Ville de
Tours a donneespersonnelles@ville-tours. fr
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E RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ENFANT A INSCRIRE

NOM : PRENOM: . .......................ccccci... Sexe: OF OM
Datedenaissance: ... ...ouoe e LieudenaisSanCe . ..o
Départementde naissance: ..., Pays deNaiSSANCE . vt

O prs O ms Ocs

Niveau a la rentrée de septembre 2025
P Ocp O ce1 Oce2 Ocw O cm2

En cas de séparation/divorce, étes-vous en : [ garde alternée [ garde exclusive

> Enfants Allophones :

P arCOUIS SCOlAI & o

LANEGUE(S) PAMEE(S) & ettt et e

> Modalités de garde :

> En cas de changement d’école (présenter le certificat de radiation) s

Nom de ['établissement fréquenté précédemment : ... ComMmMUNE & oo
Date de radiation de son ancienne école: ......... [ [
RESERVE AU SERVICE
FamilleN®. . Ecole de seCteur . ..o
Dossier saisile .................. DAl o Ecole de réaffectation ...........cooiiiiiiii

DIRECTION DE EDUCATION ET DE LCALIMENTATION , \ 3 'tas viLLe pE AW Y
Service familles
0247216576 - www.tours.fr
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