§ La ville de Beaucourt vous informe

Dans les Ecole
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pour |la rentree de
septembre 7073

Les éléments sont a envoyer par mail a

education@ville-beaucourt.fr

' « Fiche de pré-inscription
| » Photocopie du Livret de Famille
» Justificatif de domicile
e Attestation de vaccinations
ou photocopie du carnet de santé
e cas échéant ugement précisant la résidence de I'enfant.

DEMANDES DE DEROGAT

par formulaire a telecharger sur

www.ville-beaucourt.fr



mailto:education@ville-beaucourt.fr

VILLE DE BEAUCOURT

J

INFORMATIONS SUR LENFANT

NOM : |

| PRENOMS: |

SEXE:  filled  garcon [

DATE DE NAISSANCE :

LIEU DE NAISSANCE :

ADRESSE :

INFORMATIONS SUR LA FAMILLE

RESPONSABLE 1

RESPONSABLE 2

NOM : |

| NOM ;|

PRENOMS : |

| PRENOMS : |

DATE DE NAISSANCE :

| DATE DE NAISSANCE : |

ADRESSE : | ADRESSE : | |
PORTABLE :

PORTABLE :
EMAIL :

EMAIL -

Les services de la Mairie de Beaucourt ont décidé d’anticiper les nouvelles inscriptions pour la rentrée de septembre et d’offrir

la possibilité aux usagers d’envoyer par mail les éléments suivants a [’adresse education@ville-beaucourt.fr :

- Photocopie du Livret de Famille

- Justificatif de domicile

- Attestation de vaccinations ou photocopie du carnet de santé

- Jugement précisant la résidence de "enfant (le cas échéant).

Si votre enfant est déja scolarisé en maternelle a Beaucourt, son inscription en élémentaire est automatique.
En effet, Uinscription scolaire pour le cycle primaire (école maternelle + élémentaire) ne se réalise qu’une seule fois pour

chaque enfant.

Les demandes de dérogation se font par formulaire a télécharger sur le site Internet de la Mairie de Beaucourt.

Commune de Beaucourt

8 Place Roger Salengro - 90500 Beaucourt
Tél. 0384587575

Mail : education@ville-beaucourt.fr
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VILLE DE % 1/2

ECOLE: Maternelle élémentaire [

ANNEE SCOLAIRE 2022/2023 : ECOLE FREQUENTEE S| AUTRE

ANNEE SCOLAIRE 2022/2023 : CLASSE OU SECTION

NON SCOLARISEC]

ANNEE SCOLAIRE 2023/2024 : ECOLE PERIMETRE SCOL | | SIAUTRE | |
ANNEE SCOLAIRE 2023/2024 : ECOLE SOUHAITEE | | SIAUTRE | |
CLASSE OU SECTION | | AcompTERDU | |

NOM : | | PRENOMS : | |

SEXE: Fille ™  Garcon [

DATE DE NAISSANCE : | | LIEUDE NAISSANCE : | |
ADRESSE : | |
RESPONSABLE 1 RESPONSABLE 2
NOM: | | Nom: | |
PRENOMS : | | PRENOMS: | |
| || |
DATE DE NAISSANCE | DATE DE NAISSANCE : | |
ADRESSE : | | ADRESSE : | |
| | |
PORTABLE : | | PORTABLE : | |
EMAIL : | | EMALL:

Commune de Beaucourt

8 Place Roger Salengro - 90500 Beaucourt
Tél. 0384587575

Mail : education@ville-beaucourt.fr
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MOTIF DE LA DEMANDE

[COMotif de la demande : (Joindre obligatoirement les piéces justificatives nécessaires : attestation
de travail des deux parents, copie du contrat de travail si garde d’enfants...).

[IGarde de U’enfant hors domicile :Préciser nom et adresse de la personne ayant la garde

[J Raisons médicales

CIFréres ou sceurs déja inscrits dans |’école demandée (au titre de [’un des deux motifs précédents).

L1Affectation dans une classe par commission d’enseignement particulier

CJAutres - A préciser :

7 2 ¥

AVIS DU DIRECTEUR DE LECOLE DU PERIMETRE SCOLAIRE

ou [ | Non o [ ]

MOTIF

CACHET/DATE/SIGNATURE

AVIS DU DIRECTEUR DE LECOLE DEMANDEE

our [ | won [ ]

MOTIF

CACHET/DATE/SIGNATURE

DECISION DU MAIRE

ou [ | nono [ ]

MOTIF

CACHET/DATE/SIGNATURE
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VILLE DE J

ECOLE : Maternelled élémentaire [ 1/2

ANNEE SCOLAIRE 2022/2023 : ECOLE FREQUENTEE : S| AUTRE | |

ANNEE SCOLAIRE 2022/2023 : CLASSE OU SECTION

NON SCOLARISEC]
ANNEE SCOLAIRE 2023/2024: COMMUNE SOUHAITEE : SI AUTRE
ANNEE SCOLAIRE 2023/2024 : ECOLE SOUHAITEE S| AUTRE
CLASSE OU SECTION | | ACOMPTERDU | |
INFORMATIONS SUR L’ENFANT
NOM : | | PRENOMS: | |
SEXE:  filled garconl]
DATE DE NAISSANCE : | | LIEU DE NAISSANCE : | |
ADRESSE : | |
INFORMATIONS SUR LA FAMILLE
RESPONSABLE 1 RESPONSABLE 2
NOM : | | NOM : | |
PRENOMS : | | PRENOMS : | |
DATE DE NAISSANCE : DATE DE NAISSANCE :
ADRESSE : | | ADRESSE : | |
PORTABLE : | | PORTABLE | |
EMAIL: | | EMAIL: | |

Commune de Beaucourt

8 Place Roger Salengro - 90500 Beaucourt
Tél. 0384587575

Mail : education@ville-beaucourt.fr
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MOTIF DE LA DEMANDE

[OMotif de la demande : (Joindre obligatoirement les piéces justificatives nécessaires : attestation
de travail des deux parents, copie du contrat de travail si garde d’enfants...).

[IGarde de U’enfant hors domicile :Préciser nom et adresse de la personne ayant la garde

[J Raisons médicales

CIFréres ou sceurs déja inscrits dans |’école demandée (au titre de [’un des deux motifs précédents).

L1Affectation dans une classe par commission d’enseignement particulier

CJAutres - A préciser :

AVIS DU DIRECTEUR DE LECOLE DU PERIMETRE SCOLAIRE

ou [ | non [ ]

MOTIF CACHET/DATE/SIGNATURE

DECISION DU MAIRE DE LA COMMUNE DE RESIDENCE

ou [ | wmon [ ]

MOTIF CACHET/DATE/SIGNATURE

DECISION DU MAIRE DE LA COMMUNE HORS PERIMETRE

MOTIF CACHET/DATE/SIGNATURE

AVIS DU DIRECTEUR D ECOLE (PROPOSEE PAR LE MAIRE ET RETENUE PAR LES PARENTYS)

our [ | Non [ ]

MOTIF

CACHET/DATE/SIGNATURE

DECISION DU MAIRE DE LA COMMUNE D ACCUEIL

accorp [ | ReFus [ ]

CACHET/DATE/SIGNATURE




