Lycée Leconte-de-Lisle

3, allée des étudiants

BP 40037

97491 Sainte Clotilde cedex

Tél : 0262 947920

Fax : 0262 947921

Courriel : ce.9740001 H@wac-reunion.fr
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FICHE D’INSCRIPTION
« ABIBAC » 2023

NOM du candidat :
Prénom :

Date de naissance :
COLLEGE :

Adresse mail éléve :
et
Adresse mail parent(s)

CLASSE ACTUELLE:

NOM DU PROFESSEUR
D’ALLEMAND
(+ mail professionnel)

LVA:[]  LVA/Classe bilangue: [ ] LVB []

Début de I’apprentissage de I’allemand : en classe de ...............

Est- fai i i lele a | ion Abil Lyvcée Roland G du
Tampon ? our []
NON []

Lycée visé en premier veeu :

Demande de place a Pinternat: OUI [ ]
NON []

Remarques : (ex : parcours atypique , participation a un échange Sauzay, a un voyage etc.)

Date limite d’inscription : samedi 29 avril




