
Mairie de Saint-Dizier-Masbaraud 
1 rue du Colombier - Saint Dizier Leyrenne - 23400 Saint-Dizier-Masbaraud 

 

 05 55 64 40 30 - mail : mairiesdl@orange.fr -  05 55 64 09 01 (Masbaraud Mérignat) 
 

Saint-Dizier-Masbaraud, le 

ECOLE _______________________________________________________________________ 

 
 
JOINDRE A VOTRE DEMANDE UNE COPIE DU LIVRET DE FAMILLE ET DU CARNET DE SANTE (VACCINATIONS) 
 
NOM et prénom de l'enfant______________________________________________________ 
 
Classe :___________________________ 
 
DATE DE NAISSANCE ___ /______/_______ 
 
LIEU DE NAISSANCE _________________________________________________________  
 
Prénom du père : ________________________________  
 
Nom du père : ___________________________________  
 
Prénom de la mère : _____________________________  
 
Nom de la mère : _________________________________  
 
DOMICILE : _________________________________________________________________  
 
Téléphone : _______________________________ Mail : ____________________________ 
 

Vaccinations obligatoires (indiquer toutes les dates) 
 
ANTIDIPHTERIQUE  ________________________________________________________________ 
ANTITETANIQUE  ________________________________________________________________ 
ANTIPOLYOMELITIQUE ________________________________________________________________ 
 
ROR ______________________________________________________________________________ 
 
PNEUMOCOQUE ________________________________________________________________ 
MENINGOCOQUE C ________________________________________________________________ 
HEPATITE B  _______________________________________________________________________ 
 
OBSERVATIONS 
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
 
      Le Maire de la Commune de Saint-Dizier-Masbaraud, 
       Bastien PETIT-COULAUD 
A Saint-Dizier-Masbaraud, le___/___/___ 
 
 
MUTATIONS DIVERSES DE L'ÉLÈVE 
Inscrit à l'école de ------------------------------------------------ , le   __/__/__ Sorti(e) de cette école le__/__/__ 
Inscrit à l'école de ------------------------------------------------ , le  __/__/__  Sorti(e) de cette école le __/__/__ 
Inscrit à l'école de ------------------------------------------- -----, le  __/__/__   Sorti(e) de cette école le__/__/__ 
Ce bulletin suivant l'enfant tout au long de sa scolarité 

Un exemplaire sera conservé par le Directeur de l'école fréquentée en vue, notamment de la mise à jour du fichier des vaccinations. 

Document a joindre ( livret de Famille et carnet de Santé)  

 

mailto:mairiesdl@orange.fr

