
BULLETIN DE PRÉ-INSCRIPTION  2016-2017 

Demande d’inscription en classe de :………………………………………………(se référer à l’organigramme du lycée) 

NOM, Prénom de l’élève : ………………………………………………………………………………………………………..…………………… 

Date de naissance :…………………………………………………….. 
fille – garçon (mention à barre)  

Nationalité : ………………………………..…………………….. 

Langue vivante 1 :……………………………………………………… Langue vivante 2 :…………………..………………………….. 

Langue vivante 3 : ………………….………………………….. 

Classe actuelle de l’élève :………………………………………… Option facultative :…………………………………………….. 

Nom de l’Etablissement actuel………………………………………………..……………………………………………………………………. 

Adresse complète de l’Etablissement : ………………………………….…………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………… 

NOM des parents :………………………………………………………….…………………………………………………………………………….. 
(Père, Mère, responsable(s) de l’élève) : ……………………………………………………………………………………….……………… 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………………………………..………………… 
Code postal : ……………….   Ville :………………………………………………………………………………………………..…………………… 

Téléphone domicile : ………………………………………………….. 
Adresse mail : …………………………………………………………….. 

Portable père : ....................................................... 
Portable mère : …………………………..……………………… 

ATTENTION : 

- Joindre OBLIGATOIREMENT à cette demande une photocopie des  derniers bulletins de l’élève 

 (1er et 2ème trimestres de l’année en cours)  

- S’il s’agit d’une demande de redoublement, joindre obligatoirement, en plus des 2 trimestres de 

l’année en cours,  les 3 bulletins de l’année précédente. 

- Le dossier sera examiné par le Chef d’Etablissement 

TOUT DOSSIER INCOMPLET NE SERA PAS ÉTUDIÉ 

- En CAS D’ACCORD, nous vous ferons alors parvenir un bulletin d’inscription que vous compléterez 

et qui deviendra définitif après l’avis favorable du Conseil de classe du 3ème trimestre pour 

l’admission dans  la classe demandée.  

NOTA : Une demande d’inscription en CLASSE DE SECONDE doit être accompagnée de l’une des 

 3 fiches ci-après en fonction du choix des enseignements proposés. 

LYCÉE PRIVÉ  D’ENSEIGNEMENT GENERAL ET TECHNOLOGIQUE 

RECONNU ET SOUS CONTRAT D’ASSOCIATION AVEC L’ETAT 

18 rue de Belfort 94307 VINCENNES cedex 

tel : 01 48 08 11 21 – fax : 01 43 98 96 87 - 

secretariat@ebtp.info 
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