Lycée de I'lroise

e e college 7 Place de Strasbourg Dossier a retourner a la scolarité
e llroise 8P 92349
aradfmwir - -
iomcatien 29223 BREST CEDEX 2 Pourie : 6 juillet 2020
seiiausie $02.98.41.09.00
En “B ce.0290009c@ac-rennes.fr

Site : hitp://www.college-lycee-iroise-brest.ac-rennes.fr/

FICHE D'INSCRIPTION

En classe de Seconde
Année scolaire 2020-2021

NOM & oo PRENOM & oo
DAt B U 8 NMAIS S AN CE & ooieriit ettt ettt et e et et st ta s e s e s te b s enreenseeennraserenns
Classe et établissement d'orgine ©.....ccuieiiiiiiii e

Régime demandé : [ Externe [0 Demi-pensionnaire

| \U | g, vivantes ou anciennes, quel que
so:t Ie type d’ense:gnement)

©® Choix de la langue vivante 2 obligatoire :

[ Espagnol [ Allemand [ Portugais

® Options facultatives :

fﬁ L’éléve qui s’inscrit doit suivre cet enseignement toute I'année scolaire.
[J Section bilingue BRETON (déja débutée au collége)

Ou [J LATIN (déja débuté au collége)

o

Ou [0 PORTUGAIS LV3 (Niveau Débutant)

o
c

[] Enseignement optionnel E.P.S. (sous réserve d’'avoir postulé et d'étre retenu)

v’ Section EUROPEENNE (sous réserve d’avoir postulé et d’étre retenu) : [1 Oui [ Non

® Coordonnées des représentants léegaux :

Merci de bien vouloir renseigner les informations demandées au VERSO de facon trés lisible.

Pour information : pour tout enseignement ayant un effectif inférieur ou égal a 12 éléves,
la décision d’ouverture sera prise par le chef d’établissement.

Tournez S.V.P.




[REPRESENTANT LEGAL FINANCIER ;|

NOM & PRENOM &
8 = = T
BDomicile i, i Portable........cooveiiiii BTravail......ooooii .
o e (= 1 [ o S T T
COIITIB covvmins commmmma s e s S A S S S S AR o

Acceptez-vous que votre adresse mail soit communiquée a I'association des Parents d’éléves :
O oul O NON

AUTRE REPRESEN]

NOM & e PREN O ..
F e (=TT BT T T

CHOUITTIBL s nonmcmmmnrnoss sismmmams s pmam s s ges e sl A P AR (@ vmmmsines s s Ao S
Acceptez-vous que votre adresse mail soit communiguée a I'association des Parents d’éléves :
O oOul O NON

Parents exercant en commun l'autorité parentale O

ou

Parent exergant seul l'autorité parentale :  Pére O Mere O
dans ce cas merci de bien vouloir nous remettre la photocopie de la décision de justice

Adresse MAIL de ’éléve indispensable pour communiquer certaines informations :
P TIB s s vssonriscomisasaresesasnastn s e B @t

Résidence habituelle de I'éléve Pére O Mére O

Autre O a préciser ci-dessous :

Votre enfant est-il boursier ? O oul O NON

Nombre total d’enfants & charge :

DATE :

Signature de I'éleve Signature des Responsables légaux



