
                                                                                                                               

 

 

  

 

                                                  FICHE D'INSCRIPTION 2026-2027 

 
Date de l’inscription :……………………………    Entrée prévue le : ………………………………… 

Classe : Accueil / M1 / M2 / M3 / P1 / P2 / P3 / P4 / P5 / P6 * 

Implantation :     Rue de Pintamont, 28 7800 Ath  /  Place de Trazegnies, 6 7801 Irchonwelz * 

Élève : 

Nom de l'élève (en minuscules SVP) : ………………………………………………………… Prénom : ……………………………….……………… 

Sexe : M/F *   Nationalité : ……………………….…… Né(e) le : ……/……/……..… Lieu de naissance : …………………… 

N° de registre national de l'enfant : _ _ _ _ _ _ / _ _ _   _ _ 

Adresse légale (domicile de l’enfant) : ……………………………………………….…………………………………………………… 

L'enfant est domicilié chez *:  Ses 2 parents / Parent 1 / Parent 2 / en garde alternée / Autre : …………………… 

Nombre d'enfant(s) dans la famille : ……………… Celui-ci est le 1er / 2e / 3e / 4e / 5e / 6e /7e * 

Dans notre école, ses frères et/ou sœurs sont en ………………………………………… (Indiquez la ou les classe(s)). 

Dernière école fréquentée : Année : 20……/ 20…… Année d’études : ………… réussie/non réussie * 

Nom : ……………………………………………………………………………………………… N° de tél. : ………………………………………… 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………….……………………………………………… 

Coordonnées des personnes responsables : 

 Parent 1 (Responsable légal) Parent 2 (Co-Responsable) 

Nom   

Prénom   

Statut * Père–Beau-père– Mère-Belle-mère Tuteur–

Conjoint(e) actuel(le) 

Père–Beau-père– Mère-Belle-mère Tuteur–

Conjoint(e) actuel(le) 

Adresse 

précise 

 

……………………………………………………………………..… 

……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………….……………… 

………………………………………………………………………….…… 

N° Gsm 

 

  

Tél. travail 

(en cas 

d’urgence) 

  

E-mail 
 

  

 

* Biffer les mentions inutiles 

Ecole Maternelle et Primaire Saint-François 

Rue de Pintamont, 28             Place de Trazegnies, 6 

7800 Ath                                   7801 Irchonwelz 
 

068/28 38 47        direction@efsaintfrancois.be 
 

 

 

Matricule N°: ……………………… 

mailto:direction@efsaintfrancois.be


 

En cas d’urgence, autre(s) personne(s) à contacter si aucun parent ne répond : 

Nom/Prénom N° de tél. Lien de parenté 

   

   

 

Remarques que vous jugez utile de communiquer à l’équipe pédagogique : 

 - L’enfant est-il allergique ?  

 A des médicaments ? Si oui, lesquels ? ……………………………………………………………………………..……                                                          

 A des aliments ? Si oui, lesquels ? ……………………………………………………………………………………………             

 

-  L’enfant suit-il un traitement médical particulier ?  

Si oui, lequel ? …………………………………………………………..………………………   

Attention, si une médication diffère au cours de l’année, veuillez en avertir le secrétariat.                                         

 

- Autre(s) remarque(s): Au niveau comportemental, habitude de vie, etc. : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

ENGAGEMENTS:  

Je (nous) soussigné(s), Monsieur et/ou Madame ………………….………………………………… déclare (déclarons) que : 

 la direction peut communiquer nos coordonnées aux enseignants de votre enfant.                                     

 nous adhérons totalement aux règlements de l’établissement;                                                             

 nous nous engageons à payer les frais inhérents à la scolarité de notre enfant;                                                      

 nous nous engageons à tout mettre en œuvre pour que notre fils/fille * adopte un comportement 

compatible avec les règlements et les dispositions pédagogiques de l’école;                                                        

 nous acceptons le pouvoir disciplinaire de l’école qui, en cas de manquement, pourra prendre des 

sanctions pouvant aller jusqu’à l’exclusion, étant entendu que celle-ci ne pourra être prononcée qu’après 

que nous-mêmes et notre enfant ayons été invités par la Direction ou les représentants du Pouvoir 

Organisateur, à un entretien portant sur les faits reprochés ;                                                                                                                                                  

 nous nous engageons à signaler à l’école, dans les plus brefs délais et par écrit toute(s) 

modification(s) survenant en cours d’année ;                                                                                                

 en cas de litige, seules les juridictions de l'arrondissement de Mons-Tournai sont compétentes. 

 

Date et signature des parents précédée de la mention "Lu et approuvé" 

Parent 1 : ……………………………………    ………………………………………… 

Parent 2 : ……………………………………    ………………………………………… 

 

 

 

 

* Biffer les mentions inutiles 

N'omettez aucun renseignement ! N'oubliez pas de dater et de signer le document ! 

Merci de nous communiquer tout changement de numéros de téléphone et d’adresse ! 

 


