
 
 

             Ville de BOUCAU 
    SERVICE DES AFFAIRES SCOLAIRES 
                        m.duran@boucau.fr 

 

ENFANT(S) A INSCRIRE POUR L’ANNÉE SCOLAIRE 2026/2027 
 

Nom Prénom 
Date de 

naissance 
Niveau 

en 2026 

Adresse de l’enfant Ville 
Nom de l’école de 

secteur 

       

       

 

 

 

Représentants légaux 
 

                  Nom et Prénom 
Situation 

familiale * 
Adresse si différente   Profession Tél. portable Mail 

       

       

 

    * Célibataire – Marié – pacsé – Vie maritale – veuf – divorcé – séparé 

 

Personne (s) à prévenir en cas d’urgence autres que les parents 
 

Nom Prénom Lien de parenté Ville de domicile Tél. portable 

     

     

 

            

 

SI VOTRE ENFANT SOUFFRE D’UNE PATHOLOGIE CHRONIQUE DEMANDANT DES SOINS PARTICULIERS, S’IL SOUFFRE 

D’ALLERGIES ALIMENTAIRES IMPLIQUANT DES REPAS PARTICULIERS, VOUS DEVEZ METTRE EN PLACE AVEC LA MÉDECINE  
SCOLAIRE ET LE CHEF D’ÉTABLISSEMENT DE VOTRE ENFANT, UN PROJET D’ACCUEIL INDIVIDUALISÉ (PAI).  

IL PERMETTRA DE PRENDRE EN CHARGE RAPIDEMENT VOTRE ENFANT EN CAS D’URGENCE EN COORDONNANT L’ENSEMBLE DES 

PERSONNELS QUI EN ONT LA CHARGE.  

 

JUSTIFICATIFS A FOURNIR 
 
 

Afin de compléter l’inscription de votre enfant, merci de vous munir : 

 

- du livret de famille 

- du carnet de santé (pages de vaccination) 

- d’un justificatif de domicile 

- copie du jugement ou attestation des 2 parents en cas de résidence alternée ou résidence principale de l’enfant chez 1 seul parent. 
 

Pour une inscription d’un enfant déjà scolarisé dans une école extérieure à Boucau : 

- Certificat de radiation à demander à l’ancienne école  

 

 

DEMANDE D’INSCRIPTION SCOLAIRE          
2026/2027 

 



 

SI DÉROGATION : MOTIFS DE LA DEMANDE (joindre des justificatifs) 

 

ÉCOLE DE SECTEUR : ………………………………………ÉCOLE SOUHAITÉE : ………………………………………… 

 

............................................................................................................................. ..................................................... 
 

............................................................................................................................. ..................................................... 
 
............................................................................................................................. ..................................................... 

 

............................................................................................................................. ..................................................... 
 

............................................................................................................................. ..................................................... 
 
............................................................................................................................. ..................................................... 

 
............................................................................................................................. ..................................................... 

 

 
      

         CADRE RÉSERVÉ À LA MAIRIE DE LA COMMUNE DE RÉSIDENCE :  
 

 Demande accordée 
 

 Demande refusée 

 

Date : ……………………… Signature de l’Adjoint au Maire :            Cachet de la Commune 

 
 
 
 
 
 

     Décision du Maire de la commune d’accueil : 

 

 Demande accordée 
 

 Demande refusée 

 

 Date : …………………………              Signature :                                              Cachet de la Mairie 

 

 

 
Les informations recueillies à partir de ce formulaire d’inscription font l’objet d’un traitement informatique par la ville de Boucau pour les finalités 
suivantes : demande d’inscription scolaire, demande d’inscription périscolaire, (restauration scolaire, activités périscolaires, garderie).  
Les destinataires des données sont le Pôle Enfance Jeunesse, l’établissement scolaire (Education Nationale).  
Durée de conservation des données : elle ne pourra excéder la période de scolarisation de l’élève dans une école de la commune ou, pour les 
services payants, celle nécessaire au recouvrement des sommes dues.  
Conformément à la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée le 6 août 2018, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification 
des informations vous concernant, ainsi qu’un droit d’opposition que vous pourrez exercer à tout moment en vous adressant à : Pôle Enfance 
Jeunesse – Données Personnelles – ville de Boucau – 1 rue Lucie Aubrac – 64340 Boucau ou par mail à mairie@boucau.fr 
Je déclare avoir pris connaissance des informations relatives au RGPD ci-dessus et donner mon consentement.  

 

Fait à BOUCAU le …………………………           

                    Signature des deux représentants : 

 

Ville de Boucau 

1, rue Lucie Aubrac – BP 6 – 64340 BOUCAU – tél. 05 59 64 42 79 – Courriel : m.duran@boucau.fr 

DEMANDE DE DEROGATION :  

- Garde de l’enfant : Assistante maternelle (agrément et justificatif de domicile) 

- Contraintes 

Membre de la famille proche de l’école souhaitée (attestation et justificatif de domicile) 

 

   professionnelles : Attestation de travail et des horaires des parents. 

- Garde alternée : Décision de justice ou autorisation parentale d’inscription scolaire 

mailto:mairie@boucau.fr

