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FICHE SYNTHESE

Année scolaire :

2024-2025

IDENTITE DE L'ELEVE

INE:

Nom de famille :

Nom d'usage :

Sexe : FO MmO

Prénoms :

Né(e) le : [

Pays de naissance : Nationalité :

COORDONNEES DE L’ELEVE

[] L’éleéve habite chez :

[] Posséde sa propre adresse :

Code postal : Commune :

Pays : @ Courriel :

28 domicile :

& mobile :E

& travail :

SCOLARITES

Date d'entrée dans l'établissement :

Type d'inscription :

Statut de I'éléve :

MEF
IOptions

Année scolaire

IRégime Division

Etablissement

IDPP Commune

Date début Date fin

=

Régime : Circuit de transport :

O

Eléve boursier :

Restauration : Lundi Mardi

Mercredi Jeudi Vendredi Samedi Dimanche

Déjeuner

Diner

Les destinataires de ces informations sont précisés dans la page "Information des familles" de la fiche de renseignements, ou sont également consignés les

moyens pour les éléves et leurs responsables d’exercer leurs droits en matiére

de protection des données personnelles.
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Note
l'internat n'est pas accessible  aux étudiants.


REPRESENTANT LEGAL

Paie les frais scolaires : [] A contacter en priorité : []

Lien avec I'éléve :

Civilité: Mme [0 M. [

Nom de famille :

Prénom :

Nom d'usage :

Adresse :

Code postal: Commune : Pays :

@ Courriel : Communique son adresse aux associations de parents d’éléves : []
& domicile : & travail :

& mobile : Accepte de recevoir des SMS: [
REPRESENTANT LEGAL Paie les frais scolaires : [] A contacter en priorité : []
Lien avec I'éléve : Civilité: Mme [ M. [
Nom de famille : Prénom

Nom d'usage : PCS: hal

Adresse :

Codepostal: Commune Pays :

@ Courriel : Communique son adresse aux associations de parents d’éléves : []
& domicile : & travail :

& mobile : Accepte de recevoir des SMS: [

PERSONNE EN CHARGE

Paie les frais scolaires : [] A contacter en priorité : []

Lien avec I'éléve :

Civilité: Mme 1 M. [

Nom de famille :

Nom d'usage :

Prénom :

Adresse :

Code postal :

Pays :

2 domicile :

Commune :

@ Courriel :

B travail :

2 mobile :

Accepte de recevoir des SMS: [J

AUTRE PERSONNE A CONTACTER

Lien avec I'éléve :

Civilité: Mme [ M. [

Nom de famille :

Nom d'usage : Prénom :
& domicile : B travail :
& mobile : Accepte de recevoir des SMS: [J

Les destinataires de ces informations sont précisés dans la page "Information des familles" de la fiche de renseignements, ou sont également consignés les
moyens pour les éléves et leurs responsables d’exercer leurs droits en matiére de protection des données personnelles.
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