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Fiche d’Inscription 
2026-
2027 

 

ENFANT : 
 

Nom : ....................................    Prénom : .................................    N° national : .................................. 

Date de naissance : ...../...../.....    Lieu de naissance : ................................    Nationalité : .............. 

__________________________________________________________________________ 

RESPONSABLE LEGAL : 
 

Nationalité : ............. Qualité : Père / Mère / Tuteur 

Etat civil : Marié / Séparé / Célibataire  Profession : .............................. 

Nom : .................................................. Prénom : ................................................. 

Rue et numéro : ........................................................................................................... 

Code postal : ........................ Localité : ........................................................ 

Téléphone au domicile : ................................. GSM : .............................................. 

Téléphone au travail ou autre : .................................................................... 
__________________________________________________________________________ 

DEUXIEME PARENT : 
 

Nationalité : ............. Qualité : Père / Mère / ............ 

Etat civil : Marié / Séparé / Célibataire  Profession : .............................. 

Nom : .................................................. Prénom : .................................................. 

Rue et numéro : ........................................................................................................... 

Code postal : ........................ Localité : ........................................................ 

Téléphone au domicile : ................................. GSM : .............................................. 

Téléphone au travail ou autre : .................................................................... 

__________________________________________________________________________ 

Dernière école fréquentée :   .......................................................................................... 

Adresse exacte :  ........................................................................................................... 

Téléphone : ...................................... Dernière année (classe) fréquentée : .................... 

__________________________________________________________________________ 

Remarques sur la santé de votre enfant : allergies, opérations, ...... 

 
Veuillez joindre à cette fiche une composition de ménage avec les numéros nationaux (adm communale) 
et une photocopie de la carte d’identité ou de la carte ISI+ de votre enfant. 
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ACCORDS DE L’ÉLÈVE ET DES PARENTS 
 

Je / Nous* soussigné(s) ..........................................................................................................,  

domicilié(s) à ..............................................................................., déclare/ons avoir inscrit 

mon/mes* enfant(s) prénommé(s) ....................................................................................... 

dans l’établissement Ecole libre Saint-Nicolas, Rue du Try 9, 1495 Sart-Dames-Avelines. 

Son/Leur* entrée dans l’école est prévue le .................................................. en classe 

de accueil / M1 / M2 / M3 / P1 / P2 / P3 / P4 / P5 / P6.* 

 

Je/Nous* reconnais(sons) avoir pris connaissance du règlement des études, du 

règlement d’ordre intérieur, du projet pédagogique et éducatif, du projet 

d’établissement de l’école qui sont disponibles intégralement sur le site Internet de 

l’école (www.e-s-n.be) et je/nous* marque/ons mon/notre* accord avec ces 

documents** et accepte/ons ces règlements. 

 

 

Je/Nous*  autorise/ons – n’autorise/ons pas*   l’École libre Saint-Nicolas à utiliser 

pour son site Internet, sa page Facebook et son journal de l’école les photos sur 

lesquelles apparaitrait mon/notre* enfant. 

 

 

Je/Nous* dispose/ons d’adresse(s) e-mail et souhaite/ons que les documents de 

l’école me/nous soient transmis via cette/ces adresse(s) : 

 

E-mail 1 : ....................................................................................................... 

 

E-mail 2 : ....................................................................................................... 

 

 

Fait à .............................................., le ........................................... 

 
Les parents ou la personne qui en assure 

la garde de fait ou de droit, en leur(s) 

nom(s) et en celui de leur(s) enfant(s) : 

Signature(s) : 

 

 

* Barrer les mentions inutiles ou entourer les choix posés. 

** Ces documents peuvent vous être remis en format papier sur demande expresse. Nous ne les imprimons plus d’office afin de protéger l’environnement. 


