
LYCEE POLYVALENT JEANNE D’ARC                                                                                 ANNÉE 2009-2010
BP 90326 – 35503 VITRE CEDEX
Téléphone : 02.99.75.22.39.

DEMANDE D’INSCRIPTION

ELEVE NOM :…………………………………………Prénom :………………………………………………….

Date et lieu de naissance :……………………………………….

Etablissement actuellement fréquenté :…………………………………………………………………

Demande une inscription à l’internat :        OUI           NON 

RESPONSABLE LEGAL   NOM :…………………………………………Prénom :…………………………………….

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

CP…………… VILLE………………………………..

 Téléphone :……………………………………. Portable :……………………………

• La famille :

souhaite recevoir un dossier d'inscription qui sera envoyé par courrier
 prendra rendez-vous auprès d'un responsable de l'établissement pour l'inscription de son fils – sa fille

               (Tél. 02.99.75.22.39.)

• Demande une inscription en Première :

1 -  LANGUES ETUDIEES -  (Enseignement obligatoire)  - POUR TOUTES LES FILIERES

Préciser la LV2 en mettant une croix dans la case concernée

Langue vivante 1 – Anglais
Langue vivante 2 – Allemand
Langue vivante 2 – Espagnol

2 -  ENSEIGNEMENT OBLIGATOIRE AU CHOIX (E.O.C.) – CLASSES DE PREMIERE L ET PREMIERE ES UNIQUEMENT

Choisir obligatoirement 1 seul enseignement

Première L Première ES
Langue vivante 1 – Anglais Langue vivante 1 – Anglais
Langue vivante 2 – Espagnol Langue vivante 2 – Espagnol
Mathématiques Mathématiques

Sciences Economiques et Sociales

3 -  OPTION(S) FACULTATIVE(S) – POUR TOUTES LES FILIERES

L’option n’est pas obligatoire (1 ou 2 choix possibles).  LE CHOIX ENGAGE POUR LES  DEUX ANNEES DU CYCLE TERMINAL (1ère et Term.)

Arts- Musique Education Physique et Sportive (E.P.S.)
Latin Section Européenne

4 -  INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES
 (A compléter par tout élève choisissant l’option EPS)

a) Activité
Indiquer par les numéros 1 et 2, par ordre de priorité, le choix de deux activités :

Basket-ball *
Athlétisme
Football
Gymnastique
Escalade

* Cocher la case suivante si vous êtes
   inscrit au Pôle Espoir – Aurore 
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