9 DEMANDE DE DEROGATION SCOLAIRE
e ANNEE 2024/2025

[ TN

COMMUNAUTE DE COMMUNES

Enfant demeurant hors
de la Communauté¢ de Communes du Pays Rochois

]

Nouvelle demande |:| Renouvellement
Pour une inscription en classede : ...

Eléve :

N oI &
PrenOm 1
DAt € NAISSANCE © ....eeeeeeiireieeeitieieeeeetee e eette e e e eete e e e eete e e e eeeaaeeeeeetaeeeeeeaeeeeeeeaeeeeeetseeeeeeaseeeeensreeeeearens
Résidence Principale de I’enfant

AATESSE & oo e et e e e et e e e ————eeeeeeeaaa—————taeeeeeaa i —————aaeeeeeaanra—rrraaeaeeas
Code postal : Commune :

Nom et Prénom du responsable légal 1 : M/Mme
Lien de parenté avec PeNTant @ ..........ooouiiiiiiiiiie ettt et e e e s
AUTESSE ettt ettt ettt h et a e bttt e a et bt et ea b h et ea b bt et eat e bt et e e nae e
LU d@ travall 1 ..ottt ettt e ettt e bt e st eeaeas
TEIEPhONE : ...eeeieiieieeeeeee e, COUITICL oot

Nom et Prénom du responsable 16gal 2 : M/MIME .....coceiiuiiniiiniiniineiiniinienescnsonsccnsanss

Lien de parent€ avec PeNTant & ........cc.eioiiiiiiiii ettt e se e et e e e e e enbae e areeen
ALATESSE ettt ettt ettt h e e bt e h et e bt e bt e et e e bt e e be e bt e e bt e nhteeabeeehteebeeeaeeenae
LU de travail @ ..o ettt ettt ettt e
TEIEphoNe : ..oovevveeieeeeeeeee e, COUITICL & et

Motifs de la demande : Fournir un courrier justifiant la demande

- Prénom et classe fréquentée si un autre enfant de la famille bénéficie déja d’une dérogation

- Motif médical : (certificat médical) Oui U Non U

- Assistante maternelle, grands-parents, autres Oui U Non
Sioui :

INOIM €8 PIEINOIM ..ottt et e ettt e st e s bt e e s bt e e sabeeesateeenneeeeas
AUTESSE ettt h e bt b e a e bt bt a bt bt e bt a bt bt e bt e a bt e ht e bt et e bt e bt et eaeetes

B2 07 0] 41033 1S SRR
Date de la dérogation :

Signature(s) du ou des responsable(s) 1égal(aux) :
Responsable légal 1 Responsable 1égal 2



sk st st s s sk sk sk sk sk sk sk sk s sk sk sk sk sk sk sk sk s s sk sk sk sk sk sk st sk s sk sk sk sk sk sk sk sk s sk sk sk sk ke sk sk sk s sk sk sk sk sk sk sk sk s sk sk sk sk sk sk sk sk sk s sk sk sk ok ke sk ke skoskosk

Cette demande devra étre déposée au service enfance la CCPR avant le 1er mars 2025 afin
d'étre examinée par la commission des Affaires scolaires.
Tout dossier incomplet ne pourra étre pris en compte.

Piéces a fournir :
* Justificatif de domicile datant de moins de trois mois
* Livret de famille
* Carnet de vaccins

* Copie de jugement en cas de divorce ou séparation attestant ’autorité parentale
sk sk sk sk sk sfe st sk sk ske sk sfe sk sk sk ske sk sk sk sk sk ske sk st sk s sk sk sfe st sk sk ske sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk ske sk st sk sie sk sk sfe st sk sk sk sk sk st sie sk sk ske stk sieoskeoske sl steskosieoskeo sk skeoskeoskoskesk sk

Avis du Maire de la commune de résidence :

Document regU 1€ & ..o

La capacité d'accueil de cette école est suffisante Oui U Non [
La commune dispose d'un systéme de garderie périscolaire Oui [ Non U
La commune dispose d'un restaurant scolaire Oui L/ Non U

[l AVIS FAVORABLE avec/sans prise en charge des frais de fonctionnement.

| AVIS DEFAVORABLE  MOLIfS © ..ooiiiiiiieiinieienenentteeeie ettt ettt sttt s ebe et s

Signature du Maire : L i e

sk s sk sk sk sk sk sk sfe st sk s sfe sk sk sk sk sk sk st sk sk st sfe s sfe sk sk sk sk sk sk st sk s sk sk sk sk sk sk sk sk sk sie sk sk s sk sk sk sk sk sk sk st st sk s sk sk sk sk sk sieskosk sk sk ske sk s sk sk skoskoskosko ke ke sk skoskoskoskosk

Avis du Vice-Président a I’enfance de la CCPR :

Documentregule : . ..ot
[J AVIS FAVORABLE

| AVIS DEFAVORABLE IMOEIES £ et

Signature du Vice-Président a I’enfance : | RN




	Élève :
	Nom et Prénom du responsable légal 1 : M/Mme............................................................................
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