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Nom – Prénom de l’assistant d’éducation traitant le dossier :    
Dossier rendu le :    

 

REINSCRIPTION LYCEE 
Année scolaire 2024/2025 

 

 
NOMS : ……………………………………………………………………………………... 

 
PRENOMS : ………………………………………………………………………………. 

 
SEXE : F □ M □


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

 
PAYS ou DEPARTEMENT : …………………….……………………………………….. 

 
NATIONALITÉ : ………………………..……………….. 

 

CLASSE : 1ère Générale □ Le choix des options et de la Langue Vivante B sera le même qu’en 2nde. 

Mathématiques □ Physique-Chimie□ SVT□  SES□  

Humanité, Littérature et Philosophie □ Langues, Littératures, Cultures Etrangères : Anglais □ 

Histoire-Géographie, Géopolitique, Sciences Politiques □ 

Indiquer le choix des spécialités par ordre de préférence avec un numéro de 1 à 7. Certaines 
combinaisons de spécialités risquent de ne pas être possibles en fonction des emplois du temps. 

1ère Pro Métiers du Commerce et de la Vente – Option A □ 
CAP Equipier Polyvalent du Commerce 2ème année □  

 
Redoublant : oui □ non □ ULIS lycée □

 

Demi- Pension :   oui □ non □         Internat   oui □ non □  
                                                                         (Sous réserve d’acceptation du dossier) 

SCOLARITÉ PRECEDENTE (2023/2024) : 
 

Classe : ……………………… Etablissement fréquenté :………………………………… 

IDENTIFICATION DE L’ÉLÈVE 

SCOLARITÉ 2024 – 2025 



 
 

RESPONSABLE LÉGAL 1 (parent qui perçoit la bourse) 
 

NOMS : ……………………………………………………………. Père □ Mère □

Prénoms : …………………………………………………………. Tuteur légal □

Adresse complète: ……………………………………………………………………………………….… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

Profession : …………………………………………………………………………………………………. 

Téléphone (Obligatoire) 

Domicile : 05 94……………………. Travail : 05 94……………………… 

Portable : 06 94……………………… Voisin(e) / Autre : …………………………… 

Nombre d’enfant(s) à charge : …………….. 

Noms et prénoms des enfants inscrits au collège : .......................................................................................... 

…..................................................................................................................................................................... 

…..................................................................................................................................................................... 

Ordinateur/Tablette à domicile : Oui Non ; Accès internet au domicile : Oui Non 

E-mail (adresse internet) du responsable 1:.......................................................................................... 
 

RESPONSABLE LÉGAL 2 
 

NOMS : …………………………………………………………… Père □ Mère □

Prénoms : ………………………………………………………… Tuteur légal □

Adresse : ………………………………………………………………………………………………….…. 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

Profession : ………………………………………………………………………………………………….. 

Téléphone: 

Domicile : 05 94………………………. Travail : 05 94……………………….. 

Portable : 06 94 ………………………… Accès internet au domicile : Oui Non  

E-mail (adresse internet) du responsable 2 :..................................................................................... 

CORRESPONDANT 

NOMS : ………………………………………………. Prénoms : ………………………………………… 

Lien avec l'élève : ……………………………………………………………………. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone: 

Domicile : 05 94……………………………….      Travail : 05 94………………………………. 

Portable : 06 94 ………………………………..   Accès internet au domicile :    Oui    Non  

Date et signature du (des) responsable(s) légal (aux) :                       

 

FICHE VIE SCOLAIRE 


