
 

 

 

Informations à compléter par la famille 

NOM :.............................................................................   Prénoms :............................................................. 

Année de Naissance :..…................................. 

Parcours 
       Scolaire 

        Classes suivies 
                     Etablissements fréquentés 

(nom+commune) 
Régime : DP, 
Externe ou Interne 

2019-2020 
 

  
2018-2019 

 

   

Classe(s) redoublée(s) :......................    Santé : …………..……………………………………..………………..…… 

Projet d’études......................................................................................................................................................... 

Activités - Engagement :..................................................................................................................................... 

Informations à compléter pendant l’entretien 

Régime souhaité :     Externe     Demi-pensionnaire            Pensionnaire 

 

Langue Vivante A :    Anglais      Allemand       Espagnol 

Langue Vivante B :    Anglais      Allemand       Espagnol 

 
 

Section Européenne Anglais (proposée dans toutes les séries en fonction des places disponibles)  oui       non 

BAC VOIE GENERALE     BAC VOIE TECHNOLOGIQUE     

Spécialités envisagées : 3 au choix  

   Arts Plastiques Serie ST2S   

   Humanités, littérature et philosophie     Sciences et techniques sanitaires et sociales 

   Histoire-géo, géopolitique et sciences politiques     Physique-chimie pour la santé 

   Langue, littérature et culture étrangères anglais     Biologie et physiopathologie humaines 

   Mathématiques  

   Sciences de la vie et de la terre  

   Physique-chimie  

   Sciences économiques et sociales Série STMG    

   Numérique et sciences informatiques     Sciences de gestion et numérique 

     Management 

Enseignements Optionnels     Droit et économie 

  Latin  

  Arts Plastiques  

  Espagnol (débutant) : Langue Vivante C  

  Italien (débutant) : Langue Vivante C  

  Théâtre (en dehors des temps de cours) 

 

Notes : ………………………………………………………….…………………………………………………………………. 

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

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

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

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

 
RDV D’INSCRIPTION EN PREMIERE    

  Date :....................................................................  Vu l'élève :  OUI    NON  
  N° Famille :..........................................................    CADRE RESERVE A L’ADMINISTRATION 

 
 

 

Joindre tous les 

bulletins  

de seconde 



 

 

Page à compléter par la famille 
 

NOM :.............................................................................   Prénoms :............................................................. 

Date de Naissance :..…....../…........../…......  Lieu :..............………….…............... Département :........... 

Sexe : F  -  M        Nationalité :…………….....…………................................... 

Boursier :         oui            non 

Situation du jeune :   vit avec ses parents    vit avec son père    vit avec sa mère   

     vit en garde alternée    autre (préciser) : …………………………………….… 

 

RESPONSABLE 1 :  mère    père    autre…………………………….. 

Nom Prénom………………………………………………………………………….………………………..................... 

Rue………………………………………………………………………………………………………….……………… 

CP et Commune…………………………………………………………………………………………………………….. 

Tel Domicile…………………………………………………......................................................................................... 

Tél Portable………………………………….……………………………………………………………………………….. 

Mail……………………………..………….…………………………………………………………………………………. 

Profession……………………………………………………....................................................................................... 

Tél Professionnel…………………………………………..… 

Situation familiale :   marié       divorcé       séparé       veuf       concubinage      remarié 

Nombre d’enfants à charge : ……….... Frères et/ou Soeurs actuellement à Saint Sauveur ou anciens élèves : ….………. 

 

RESPONSABLE 2 :  mère    père    autre…………………………………….. 

Nom Prénom………………………………………………………………………….………………………..................... 

Rue………………………………………………………………………………………………………….………………. 

CP et Commune…………………………………………………………………………………………………………….. 

Tel Domicile…………………………………………………......................................................................................... 

Tél Portable………………………………….……………………………………………………………………………….. 

Mail……………………………..………….…………………………………………………………………………………. 

Profession……………………………………………………....................................................................................... 

Tél Professionnel………………..………………………………………………………….…………………………..… 

Situation familiale :   marié       divorcé       séparé       veuf       concubinage      remarié 

Nombre d’enfants à charge : ……….... Frères et/ou Soeurs actuellement à Saint Sauveur ou anciens élèves : ….………. 

 

Responsable Payeur :   parents        mère seule      père seul        50/50      autre………… 

 

Intéressé(s) pour rejoindre l’Association des Parents d’élèves :     OUI   NON 

 Aide ponctuelle en journée (manuels scolaires, portes ouvertes…) 

 Animation du BDI, le Bureau de Documentation et d’Information 

 Simulations d’entretiens professionnels 

 

 
RDV D’INSCRIPTION EN PREMIERE       

 

 


