
Mairie de Montmélian 
Inscription scolaire 

 
Année : 2024-2025 

 

Date de la demande :______________ 
 

L’enfant 
 
Nom de l’enfant :_________________________ Prénoms :_________________________ 
 
Date de naissance :_____________   Lieu de naissance :___________________ 
 

Adresse :___________________________________________________________________ 
 
 

Nom du dernier établissement scolaire 
fréquenté :__________________________________ 
 

Classe fréquentée au jour de la radiation : _________________________ 
 
 

Parent(s) ou responsable légal 
Père ou représentant légal 
 
Nom : ____________________________Prénom : ________________________ 
 

Adresse : _______________________________________________ 
 

Profession : ________________________Employeur : ______________________________ 
 

Téléphone portable : ________________________________ 
 

Téléphone professionnel : ____________________________ 
 
Email : _____________________________________________ 
 
 

Mère ou représentant légal 
 
Nom : ____________________________Prénom : ________________________ 
 

Adresse : _______________________________________________ 
 

Profession : ________________________Employeur : ______________________________ 
 

Téléphone portable : ________________________________ 
 

Téléphone professionnel : ____________________________ 
 
Email : ____________________________________________ 
 
Liste des pièces à fournir au verso    Signature (s) : 
 
 
 



Pièces à fournir : 
 

- Fiche de renseignements complétée, datée et signée. 
- Livret de famille 
- Copies des vaccinations de l’enfant 
- Justificatif de domicile 
- Certificat de radiation 
- En cas de demande de dérogation scolaire : un courrier doit être adressé à 

Madame le Maire, en indiquant le ou les motifs de la demande et joindre tout 
justificatif qui pourrait être utile à l’étude du dossier (ex. : attestation de garde de 
l’assistante maternelle, certificat médical…). 

 
Le service Education Enfance Jeunesse reste à votre disposition pour tout 
complément d’information soit par téléphone 04 79 84 36 24 soit par mail 
viescolaire@montmélian.com 
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