
FICHE DE RENSEIGNEMENTS – ECOLE ST VINCENT – ANNÉE SCOLAIRE 2026-2027 
A RETOURNER IMPERATIVEMENT A L’ECOLE avant le 30 juin 2026 

 
 
 
 

 
 

ENFANTS SCOLARISÉS A L’ ÉCOLE COMMUNALE  DE SAINT VINCENT DE BOISSET : 

Nom Prénom 
Date de 

naissance 
Lieu de Naissance Classe 

     

     

     

     

 
1° PARENT : Nom et prénom :  ......................................................................................................................  

Adresse : .....................................................................................................................................................  

 ...................................................................................................................................................................  

E-mail : .......................................................................................................................................................  

Téléphone fixe : .........................................................  Téléphone professionnel :  .........................................  

Téléphone portable :  .................................................  

Situation familiale : célibataire – vie maritale – marié – pacsé - séparé - divorcé  

Je souhaite recevoir les informations municipales (affaires scolaires et autres) par mail : OUI  NON  

 

2° PARENT : Nom et prénom :  ......................................................................................................................  

Adresse : .....................................................................................................................................................  

 ...................................................................................................................................................................  

E-mail : .......................................................................................................................................................  

Téléphone fixe : .........................................................  Téléphone professionnel :  .........................................  

Téléphone portable :  .................................................   

Situation familiale : célibataire – vie maritale - marié – pacsé - séparé - divorcé  

Je souhaite recevoir les informations municipales (affaires scolaires et autres) par mail : OUI  NON  

 

Signature 1° Parent Signature 2° Parent 
Précédée de la mention « Lu et approuvé » Précédée de la mention « Lu et approuvé » 
 


