
             

 

 

 

         CERTIFICAT D’INSCRIPTION SCOLAIRE 
  
              ANNEE SCOLAIRE 2022-2023  

 
Mairie de Bonny-sur-Loire 
      
      Affaires Scolaires 
 

 

ELEVE 

 

NOM : ________________________________ Prénom(s) : _____________/_______________/_____________  

Sexe :  M  F  

Né(e) le ……./……../……... Lieu de naissance (commune et dép.) : ____________________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________________________ 

Code postal : __________ Commune _____________________________________________________________ 

Scolarité demandée :  Maternelle (TPS/PS/MS/GS)  CYCLE 2 (CP/CE1/CE2)  CYCLE 3 (CM1/CM2) 

Classe demandée : _________________________________ 

Dérogation (joindre avis du Maire de la commune d’origine) : ______________________________________________________ 

 

RESPONSABLES LEGAUX* 

 

Mère Nom de naissance : ________________________________ Autorité parentale : Oui  Non  

NOM Marital (nom d’usage) : _______________________________ Prénom : ___________________________ 

Adresse : (si différente de celle de l’élève) _________________________________________________________________ 

Code postal : __________ Commune _____________________________________________________________ 

Téléphone domicile :  _____________________________ Téléphone portable : ___________________________ 

Téléphone travail : _____________________________ Numéro de poste : _____________________________ 

Courriel : ____________________________________@_____________________________________________ 

 

Père          Autorité parentale : Oui  Non  

NOM_____________________________________________________ Prénom : _________________________ 

Adresse : (si différente de celle de l’élève) _________________________________________________________________ 

Code postal : __________ Commune _____________________________________________________________ 

Téléphone domicile :  _____________________________ Téléphone portable : ___________________________ 

Téléphone travail : _____________________________ Numéro de poste : _____________________________ 

Courriel : ____________________________________@_____________________________________________ 

 

Autre responsable légal (personne physique ou morale)    Autorité parentale : Oui  Non  

Organisme : _______________________________ Personne référente : _________________________________ 

Fonction : _________________________________Lien avec l’enfant : _________________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________________________ 

Code postal : __________ Commune _____________________________________________________________ 

Téléphone : ________________________________ Téléphone portable : ________________________________ 

Courriel : ____________________________________@_____________________________________________ 

 

 

INFORMATIONS PERISCOLAIRES 

Garderie matin :   Oui   Non   Garderie soir :  Oui   Non  

Cantine :   Oui   Non   Transport scolaire : Oui   Non  

Les inscriptions garderie et cantine se feront sur le document unique disponible sur le site internet de la commune 

à partir de mi-juin. 

…/… 



 

PARTIE RESERVEE A LA MAIRIE 

 

Date d’inscription : ___________________________________________________________________________  

Date prévisionnelle d’entrée à l’école : ___________________________________________________________ 

N° d’enregistrement :__________________________________________________________________________ 

 

Visa de la Mairie,  

Madame POULAIN 

Adjointe aux Affaires scolaires  

 

 

 

 

 

 

PARTIE RESERVEE A L’ADMINISTRATION SCOLAIRE 

 

Date d’admission à l’école : ____________________________________________________________________ 

Niveau de la classe affectée : ___________________________________________________________________ 

Enseignant : _________________________________________________________________________________ 

 

Visa de l’Ecole, 

Madame DION 

Directrice 
 
 
 
 
 
 
CERTIFICAT D’INSCRIPTION A COMPLETER ET A NOUS RETOURNER PAR MAIL (mairie@bonnysurloire.fr) ACCOMPAGNE 
DE LA COPIE DE VOTRE LIVRET DE FAMILLE ET D’UN JUSTIFICATIF DE DOMICILE (FACTURE ELECTRICITE, TELEPHONE ...) 
NOUS COMMUNIQUERONS LES INFORMATIONS A LA DIRECTRICE DE L’ECOLE QUI VOUS CONTACTERA POUR PROCEDER 
A L’INSCRIPTION DEFINITIVE. 

 
 

* Responsables légaux : Il est important de renseigner le document concernant les deux responsables légaux pour : 

- La transmission des résultats scolaires (circulaire n°94-149 du 13/04/1994) 
- Les élections des représentants des parents d’élèves : chaque parent est désormais électeur et éligible (note de service n°2044-104 du 15/06/2004). 

 

Vous disposez d’un droit d’accès, de modification, de rectification et de suppression des données qui vous concernent. 
(Article 34 de la loi «Informatique et Libertés» du 6 janvier 1978). Pour l’exercer, contacter la Mairie. 

 

*** 

 

mailto:mairie@bonnysurloire.fr

