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DOSSIER DE PRE-INSCRIPTION  

ECOLE ELEMENTAIRE LOUQMAN A MI TEMPS   
 
Entrer à l’École LOUQMAN c’est adhérer à un PROJET EDUCATIF que l’on 

soit élève ou parent. Ce projet ne se résume pas à la réussite scolaire, 

aussi importante soit elle. Il a pour ambition de former des hommes et 

des femmes dans leur globalité et nécessite l’adhésion et l’engagement 

des familles. Tout parent qui souhaite inscrire son enfant dans notre 

école, doit en exprimer la demande par le dépôt d’un dossier. 
 
DEMARCHE A SUIVRE :  

Envoie ou dépôt du dossier à l’association IDEAL 138 avenue Pablo 

Picasso 92000 Nanterre. 

Tout dossier incomplet ne sera pas traité. 

Le dossier doit être constitué des documents suivants : 

o Le dossier ci-joint dument rempli et signé, 
o Le bulletin ou livret de note de l’année en cours et de l’année 

précédente, 
o Photocopie du Livret de famille, 
o Frais de dossier de 35 euros par enfant, paiement  par chèque à 

l’ordre IDEAL (non remboursable même en cas de refus), 
o 2 enveloppes timbrées.  

Après étude de votre demande, une réponse vous sera donnée soit par 
courrier soit par email. 

- Une fois le dossier complet, l’élève et les parents seront convoqués à 

un entretien, dans la limite des places disponibles. 

- Les décisions relatives à l’acceptation du dossier seront 

communiquées aux familles sous quinzaine. 

- L’inscription définitive se concrétisera par la  signature,  par la lecture 

du règlement  intérieur et par le  paiement des frais de scolarité. 

VOICI QUELQUES CRITERES DE SELECTION NON EXHAUSTIFS DANS LE 

TRAITEMENT DES DOSSIERS : 

• Le comportement, 

• Les enfants déjà inscrits dans l’établissement, 

• Pour les classes de CP, la priorité est donnée aux enfants nés en 

2009. 

FRAIS DE SCOLARITE  

- Les frais annuels sont de 1000 euros (facilités de paiement possibles) 

- Les frais ne comportent pas les cours optionnels : 

o Instruction religieuse dans le respect du projet éducatif et 

dans un esprit de tolérance  

 

 

 

 

 



 
 

 
 
 

Association IDEAL - Initiative pour le Développement d’un Enseignement ALternatif 
138 avenue Pablo Picasso, 92000 Nanterre 
www.collectif-ideal.org 
� 0147671412 

2 

IDENTITE DE L’ENFANT  

Nom : ........................................................................................................ 

Prénom(s)..............................................................................................  
(Veuillez respecter l’orthographe déclarée à l’état civil)  

Né(e) le : __ __ / __ __ / __ __ __ __ à : ................................................. 

Sexe : � F     � M  

Département : .................................................................................... 

Nationalité: .........................................................................................  
 

Établissement actuel : (Nom et Ville)  

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

Classe : ................................................................................................  

 

CLASSE SOUHAITEE 

� CP             � CE1              � CE2     CM1        CM2 

 
SCOLARITE DE L’ENFANT  
Votre enfant a-t-il déjà été scolarisé ?  � Oui   � Non  
Précisez ci-dessous : 

ANNEES SCOLAIRES CLASSES  ETABLISSEMENT 

2014/2015   

2013/2014   

 
S’agit-il d’un redoublement ?   � Oui    � Non  
Précisez : ………………………………………………………………………………………… 

RESPONSABLES LEGAUX         

                                                    
 

 Père Mère 

Nom :  …………………………………………… …………………………………………… 

Prénom :  …………………………………………… …………………………………………… 

Adresse :  …………………………………………… 

……………………………………………

…………………………………………… 

…………………………………………… 

……………………………………………

…………………………………………… 

Cp …………………………………………… …………………………………………… 

Ville : …………………………………………… …………………………………………… 

N° Dom. :  …………………………………………… …………………………………………… 

N° Port. :  …………………………………………… …………………………………………… 

N° Pro. :  …………………………………………… …………………………………………… 

Email :  …………………………………………… …………………………………………… 
Email à renseigner obligatoirement pour l’envoi de la réponse la famille 

Profession :  …………………………………………… …………………………………………… 

Né le :  …………………………………………… …………………………………………… 

 

Les parents sont-ils séparés ou divorcés :  � Oui     �Non 
Si Oui, indiquer qui a la garde de l’enfant :  

� Père   � Mère 
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COURS EN OPTION. 

 
Souhaiteriez-vous que votre enfant suive des cours d’instruction 
religieuse ? 
� Oui    � Non  
Pour information, les cours auront lieu le dimanche  
 
 
Quelles sont les motivations qui vous poussent à inscrire votre 

enfant au sein de l’école primaire Louqman ? 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

VACANCES SCOLAIRES  

 
Les dates des vacances scolaires sont celles de l'académie de 
Versailles.  
 
Date :  

Signature du père Signature de la mère 
 


