
 

E  L  E  V  E R E G I M E 

A compléter en MAJUSCULES 

NOM : 
 
PRENOM : 
 
Date de naissance :                                    

Lieu de naissance : 

Classe prévue 2023-2024 :  
 

 

 EXTERNE 
 
 DP4 Jours  (sauf mercredis) 
 
 DP5 Jours 

 INTERNE 4 NUITS   
(Arrivée LUNDI MATIN) 

 INTERNE 5 NUITS   
(Arrivée DIMANCHE SOIR – Sans repas) 

Redoublant :               Oui                 Non  

                     

   BOURSIER :          Oui                Non           demande en cours 

 Souhaite être appelé pour  informations et aide à la constitution du dossier de bourse lycée :        Oui             Non           

 

 

RESPONSABLE FINANCIER (mentionné sur la fiche d’inscription du lycée) 
qui doit également être la personne qui demande la bourse 

A compléter en MAJUSCULES 

NOM :                                                                                                 Lien de parenté :  Père   Mère   Tuteur 
                                                                                                             Autre membre de la famille :  
PRENOM :                                                                       

Adresse : 

Code Postal :                                  Ville :                                                                       Domicile  : 
                                                                                                                                          Portable  : 
                                                                                                                                          Travail  :  
Adresse mail : …………………………………………….@.............................................. 
(Obligatoire pour  l’envoi  de la facture trimestrielle d’internat et de la demi-pension) 
 

Je soussigné(e),  …………………………………………………………………………………. déclare avoir pris connaissance du « Règlement 
financier de l’internat et de la demi-pension » en pièce jointe voté par le Conseil d’Administration du 8 novembre 2022. 
 
Date …………………………………………………………………………..                         Signature  

RESPONSABLE LEGAL  2  

 
NOM :                                                                                                 Lien de parenté :  Père   Mère   Tuteur 

PRENOM :                                                                                          Autre membre de la famille :  

Adresse (si différente ci-dessus) : 

Portable  :                                                       Adresse mail : ………………………………………….@............................................. 
 

RENTREE SCOLAIRE 2023-2024 

FICHE  DE RENSEIGNEMENTS – INTENDANCE 



  


