
681  A Avenue Jean Monnet Quartier de la Castellane 83190 OLLIOULES

ecole.sainte.genevieve@wanadoo.fr

 -------------------------------   Tél : 09.67.01.15.13        Fax : 09.71.70.18.05----------------------------

FICHE DE PREINSCIPTION ECOLE PRIMAIRE ET MATERNELLE

RENTREE 2017

ELEVE

NOM : Prénom :

Date de naissance : Lieu de naissance : 

Nationalité : Garçon : �    Fille : �

Classe demandée (pour la PS enfant né en 2014) : 

Fratrie : 

Etablissement actuel : 

Nom de l’établissement : �  Public �  Privé

Ville : Classe actuelle : 

A partir de la GS il est indispensable de nous fournir les bulletins ou dossier scolaire  des années

précédentes, sinon nous ne donnerons pas suite à votre demande.

PARENTS 

Père Mère :

NOM : NOM : 

Prénom : Prénom : 

Situation familiale : Situation familiale :

Adresse : Adresse : 

CP : Ville : CP : Ville : 

Numéros de téléphone :

Domicile : Domicile : 

Portable : Portable : 

Mail : Mail : 



Quelques informations supplémentaires :

Profession : Profession : 

Société : Société : 

Partie réservée à l’établissement     :   

Date de RDV : 

Demande pour un frère ou une sœur : 


