
MAIRIE de DONCOURT-LES-CONFLANS 
3, rue Jean et Léon Michel 54800 Doncourt-Lès-Conflans 

TEL : 03.82.33.07.42  

 

AUTORISATION D’INSCRIPTION SCOLAIRE  
 

A remplir uniquement en cas de séparation des responsables légaux, 

par le parent n'effectuant pas la demande d'inscription scolaire 

 
 

Je soussigné(e), M. / Mme (1)  ....................................................................................................................................  

Domicilié(e) à  ...........................................................................................................................................................  

N° de téléphone fixe .....................................................  N° portable .......................................................................  

Adresse mail  .............................................................................................................................................................  

Titulaire de la carte nationale d’identité – du passeport (1) 

N°  .................................................................................  Délivré(e) le  ....................................................................  

Par  .............................................................................................................................................................................   

 

Mère - Père (1) 

de l’enfant  .................................................................................................................................................................  

Né le  .............................................................................  à  ......................................................................................  

Domicilié à  ...............................................................................................................................................................  

 

 

AUTORISE  
 

 

M. / Mme (1) ...............................................................................................................................................................  

Domicilié(e) à  ...........................................................................................................................................................  

Mère – Père (1) de l’enfant ..........................................................................................................................................  

 

à procéder à l’inscription de notre enfant 
 

 

 à l’école maternelle................................................................................................................................................  

 à l'école élémentaire ..............................................................................................................................................  

 

à partir du  ..................................................................................................................................................................  

 

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

 

  Signature du parent donnant l'autorisation 

 

 

 

 
 

(1)  Rayer la mention inutile. 
 

Loi Informatique et Libertés : 

vous disposez d’un droit d’accès, de modification, de rectification et de suppression des données qui vous concernent (article 

34 de la loi "Informatique et Libertés" du 6 janvier 1978, modifiée en 2004). Pour l’exercer, contactez la mairie. 
 


