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ALBERTVILLE

QRS

12, COURS DE L'HOTEL DE VILLE - BP 104

N° INSCRIPTION

EN DEHORS D'ALBERTVILLE

DEMANDE DE DEROGATION AUX PERIMETRES SCOLAIRES

DOSSIER A COMPLETER ET A REMETTRE AU

SERVICE VIE SCOLAIRE

A I'Espace Administratif & Social - 7 rue Pasteur - 73200 ALBERTVILLE
04.79.10.45.20

Dossier a retourner avant le 2 Mai 2023

Année Scolaire : 2023-2024

Commune de résidence : ALBERTVILLE

Commune de scolarisation demMand@e : ... e reressassassnssnssnsansansansans

PARENTS ou représentant légal :

NOM Prénom : Profession : Employeur :

NOM Prénom du conjoint : Profession : Employeur :

SITUATION FAMILIALE :

O MARIE 0[O PACSE [ VIE MARITALE [1DIVORCE [0AUTRES : .ccooerrrrrriiiunns Nb enfants : ........
ADRESSE PERSONNELLE COMPLETE :

Téléphone : Portable : Mail :

ENFANTS CONCERNES par la demande de dérogation :

Noms prénoms de I’'enfant
ou des enfants

Date de
naissance

CLASSE

ECOLE e orécedent
. . . année précédente :
année precedente : 2022/2023 2022/2023

1/3



MOTIVATIONS DE LA DEMANDE : (joindre un courrier si besoin)

— COPIES DES PIECES JUSTIFICATIVES A JOINDRE OBLIGATOIREMENT AU DOSSIER

FAMILLE
e Copies:

- du justificatif de domicile datant de moins de 3 mois (quittance de loyer ou
facture électricité ou téléphone fixe)

- de la Taxe d'habitation
e Attestation de I’employeur du pére et de la meére (ou certificat de travail ou
attestation Pole Emploi)

MODE DE GARDE

e Attestation manuscrite sur I’'honneur de la personne ayant la garde
de I'enfant (modeéle ci-joint)
e Copie de la carte d'agrément pour les nourrices
e Copie du justificatif de domicile datant de moins de 3 mois de la personne
ayant la garde de I'enfant (quittance de loyer ou facture électricité ou téléphone fixe)

ENFANT
¢ Copie du Certificat de vaccination ou copie du carnet de santé
(page vaccinations DT POLIO a jour)
e Copie du livret de famille

Autres situations : toute piece pouvant étre utile a I'appui de la demande. 2/3
Le demandeur ci-dessus, reconnait avoir pris connaissance des conditions de
demande de dérogation et certifie sur I'honneur, I'exactitude des informations
fournies.

Fait a le

Signature des Parents :

N.B. : les fausses déclarations seront passibles de mesures coercitives.

Cadre réservé a I’Administration

Date d’arrivée au service N° Critere suite donnée(**) Avis

(**) accordée - refusée - manque justificatifs - renseignements complémentaires - critéres inexistants




MODELE D'ATTESTATION
DOSSIER DE DEMANDE DE DEROGATION

AUX PERIMETRES SCOLAIRES

Je soussigné(e), Madame Jeanne Dupont

Domicilié(e) a Albertville, rue (*) : 97, rue Jean Bart

Agissant en qualité de (**) : a préciser

certifie sur I'honneur avoir la garde de I'enfant : (***)
Romain Paul

La présente attestation est établie pour étre jointe a une demande de
dérogation aux secteurs scolaires, a déposer au Service Vie Scolaire de
la Ville d’Albertville.

Fait a Albertville, le

SPECIMEN

Signature

(*) Préciser le numéro de la rue

(**) Nourrice agréée indépendante, nourrice agréée creche familiale, salariée, membre de la famille : grands-parents, oncle,
tante.

(***) Nom et prénom de I'enfant 33
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