Identité de I’établissement

ECOLE PRIMAIRE DE FERRIERES

FICHE DE RENSEIGNEMENTS

Année scolaire : | 2026-27 Niveau : ‘ Sélectionner ‘ Classe : ‘ ‘

ELEVE

Nom de famille : Sexe:M[] F[]

Prénom(s) : ‘ ‘

Né-e le :‘

Qs

H Sélectionner le département ‘
RESPONSABLES LEGAUX

Meére[ | Pere[ | Tuteur[ ]

Nom de famille : Prénom :

Nom d’usage : ‘ ‘

Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) ‘ Sélectionner ‘ (voir liste page 3)

Adresse :‘

Code postal : ‘ ‘ Commune : ‘ ‘
L’éléve habite-t-il a cette adresse :Oui[ ] Non[_]

Tél. domicile : ‘ Tél. portable: ‘ ‘Tél. travail: ‘ ‘

Courriel : ‘ @ ‘

J’accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : Oui[] Non []
RESPONSABLES LEGAUX

Meére[ | Pere[ | Tuteur[ ]

Nom de famille : Prénom :

Nom d’usage : ‘ ‘

Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) ‘ Sélectionner ‘ (voir liste page 3)

Adresse :‘

Code postal : ‘ ‘ Commune : ‘ ‘

L’éléve habite-t-il a cette adresse :Oui[_] Non []

Tél. domicile :

‘ Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘ ‘
Courriel : ‘ @ ‘

J’accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : Oui[] Non []

Tiers délégataire (personne physique ou morale) Lien avec P’éléve (*) : ‘

Fournir une copie de la décision du juge aux affaires familiales.

Nom de famille : Prénom :

Nom d’usage :‘ ‘ Organisme : ‘ ‘
Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) ‘ Sélectionner ‘ (voir liste page 3)

Adresse :‘

Code postal : ‘ ‘ Commune : ‘ ‘

L’éléve habite-t-il a cette adresse :Oui[ ] Non [ ]

Tél. domicile :

‘ Tél. portable: ‘ ‘Te’l. travail: ‘ ‘
Courriel : ‘ @ ‘

J’accepte de communiquer mon adresse (postale et courriel) aux associations de parents d'éléves : Oui[] Non [ ]

(*) Ascendant/Fratrie/Autre membre de la famille/Educateur/Assistant familial/Garde d'enfant/Autre lien (a préciser) ou Aide Sociale a I'Enfance (pour responsable moral)

Nous acceptons que notre enfant soit photographié(e) ou filmé(e) pendant les activités scolaires : Oui [ ] Non [ ]

Nom : Prénom : Niveau : Classe :




AUTRES RESPONSABLES qui ont la charge effective de I’éléve (personne physique ou morale)

Fournir une copie de la décision du juge aux affaires familiales, le cas échéant.

Lien avec I’éléve (*) :

Nom de famille :

Prénom :

Nom d’usage : ‘

‘ Organisme : ‘

Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) ‘ Sélectionner

‘ (voir liste page 3)

Adresse :‘

Code postal : ‘ ‘ Commune : ‘ ‘
L’éléve habite-t-il a cette adresse :Oui[ | Non[ ]

Tél. domicile :

Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘

@

Courriel : ‘

Lien avec I’éléve (*) :

Nom de famille :

Prénom :

Nom d’usage : ‘

‘ Organisme : ‘

Profession ou catégorie socio-professionnelle (code) ‘ Sélectionner

‘ (voir liste page 3)

Adresse :‘

Code postal : ‘ ‘ Commune : ‘ ‘
L’éléve habite-t-il a cette adresse :OQui[_] Non [ ]

Tél. domicile :

Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘

@

Courriel : ‘

PERSONNES A CONTACTER (si différentes des personnes déja indiquées)

Lien avec I’éleve (*) :

A contacter en cas d’urgence []

Nom de famille : ‘ ‘

Tél. domicile : ‘ ‘

Autorisé(e) a venir chercher I’éléve [ ]

Nom d’usage :‘ ‘ Prénom :

Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘

Lien avec I’éléve (*) :

A contacter en cas d’urgence []

Nom de famille : ‘ ‘

Tél. domicile : ‘

Autorisé(e) a venir chercher I’éléve [l

Nom d’usage :‘ ‘ Prénom :

Tél. portable: ‘ ‘Tél. travail: ‘

Lien avec I’éléve (*) :

A contacter en cas d’urgence [_]

Nom de famille : ‘ ‘

Tél. domicile : ‘ ‘

Autorisé(e) a venir chercher I’éléve [_]

Nom d’usage :‘ ‘ Prénom :

Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘

Lien avec I’éleve (*) : ‘

A contacter en cas d’urgence [_]

Nom de famille : ‘ ‘

Tél. domicile : ‘ ‘

Autorisé(e) a venir chercher I’éléve []

Nom d’usage :‘ ‘ Prénom :

Tél. portable: ‘ ‘ Tél. travail: ‘

Lien avec I’éleve (*) :

A contacter en cas d’urgence []

Nom de famille : ‘ ‘

Tél. domicile :

(*) Ascendant/Fratrie/Autre membre de la famille/Educateur/Assistant familial/Garde d'enfant/Autre lien (& préciser) ou Aide Sociale a I'Enfance (pour responsable moral)

Autorisé(e) a venir chercher I’éléve [ ]

Nom d’usage :‘ ‘ Prénom :

Tél. portable: ‘ Tél. travail: ‘

SERVICES PERISCOLAIRES

Restaurant scolaire : Oui[] Non[]]
Etudes surveillées : Oui[] Non[]]
Transport scolaire : Oui[ ] Non[]

Signatures des représentants légaux : ‘

Garderie du matin :
Garderie du soir : Oui ] Non []

Autorisé(e) a venir chercher 1’éléve

Oui[ ] Non[]




Codes des professions et des catégories socio-professionnelles (a renseigner ci-contre)

Code * | Libellé Code * | Libellé
AGRICULTEURS EXPLOITANTS OUVRIERS
10 |Agricu|teurs exploitants 62 | Ouvriers qualifiés de type industriel
ARTISANS, COMMERGANTS ET CHEFS D'ENTREPRISE 63 | Ouvriers qualifiés de type artisanal
21 Artisans 64 Chauffeurs
22 Commergants et assimilés 65 Ouvriers qualifies de la manutention, du magasinage
23 | Chefs d'entreprise de 10 salariés ou plus et du transport
CADRES ET PROFESSIONS INTELLECTUELLES SUPERIEURES 67 | Ouvriers non qualifies de fype indusriel
21 Professions libérales 68 CQuvriers non qualifiés de type artisanal
33 | Cadres de la fonction publique 69 | OQuvriers agricoles ]
34 |Professeurs, professions scientifiques RETRAITES
45 |Professions de linformation, des arts et des [ Retra?t?s ag_riculteurs exploitants :
spectacles 72 Retraites artisans, commer¢ants, chefs entreprise
37 | Cadres administratifs et commerciaux d'entreprise 74 | Anciens cadres
38 Ingénieurs et cadres techniques d'entreprise 75 Anciennes professions intermédiaires
PROFESSIONS INTERMEDIAIRES 77 Anciens employés
42 Professeurs des éCD|ES, instituteurs et assimilés 78 Anciens ouvriers
43 Ecr]gifglssions intermédiaires de la santé et du travail AUTRES PERSONNES SANS ACTIVITE PROFESSIONNELLE
— 81 | Chdémeurs n'ayant jamais travaillé
44 |[Clerge, .rellgl.eux — — - 83 | Militaires du contingent
45 Erﬁgﬁgﬁu%l:lillinqtﬁgned|alres administratives de la 84 |Eleves, eludiants
I P - - Personnes sans activité professionnelle < 60 ans

e e % |t revates
47 | Techniciens gg |Personnes sans activité professionnelle »= 60 ans

- — (sauf retraites)
48 | Contremaitres, agents de maitrise

EMPLOYES
52 Employés civils et agents de service de la fonction
publique

53 Policiers et militaires
54 | Employés adminisiratifs d'enfreprises
55 | Employés de commerce
56 | Personnels des services directs aux particuliers

*) Code de la profession ou de la catégorie socio-professionnelle a reporter dans la fiche de renseignements
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