<2 LYCEE PROFESSIONNEL PATU DE ROSEMONT
ﬁ B.P. 59 — 72 rue Joseph Hubert — 97470 SAINT-BENOIT Tél : 0262 92.95.20 Fax : 0262 50.01.71

FICHE DE RENSEIGNEMENT
Année scolaire 2016/ 2017

IDENTITE DE L’ELEVE
100 PSP
o £ 11014 PSPPI
NE(B) le : o A e
Département @ ...........cooiiiiiii Nationalité : ... ..o
O 12 TS
Régime : Externe [] Demi-pensionnaire Interne [
Transporté par bus scolaire : Oui[ Non [ Point de ramassage : .........coouevieiiininiiiieie e,
Entre le lycée et mon domicile, il y a un radier : L1Oui, nom du radier : L1 Non
Etablissement précédant ... Classe précédente :..........ccoeiiiiininininnnn,

PROTOCOLE D’EVACUATION DE L’ETABLISSEMENT
En cas d’évacuation de 1’établissement, les éléves doivent suivre le protocole suivant (sauf demande particuliére des
parents lors de I’inscription) :

En cas de pré — alerte cyclonique : les éléves sont normalement accueillis au lycée.

En cas d’alerte cyclonique ou d’évacuation pour autres motifs : les éléves habituellement transportés seront évacués par
le bus scolaire. Les éléves internes seront confiés a leurs correspondants.

Les éléves non transportés :

1 Seront confiés a leur famille
1 Rentreront a pied

Responsable Légal 1
Pere [ Meére[] [ AULTE oo, A préciser

N O o
P OIS & ottt
A0 | 117
CodePostal : ........cccoviiiiiiinn. COMIMIUNE & e e e e
Tel.Dom. @ ..o Tél.Portable : ..., Tel. Trav. : oo,
P O B S 0N & .o

Responsable légal 2
Pere ] Meére[] T AULTE oo, A préciser

N [o] 1 1
P OIS & oo
Y AN [

Tel.DOM. ¢ oo, Tél.Portable : ..., Tel. Trav. : oo,
PO S S 0N & e

Nombre total d’enfant @ ...........................
Nombre d’enfants a charge en lycée etcollege : ........ccoviiiiiiiiiiiiinn..n.

Autre personne a contacter en cas d’absence des parents

NOM & e Lien de parenté avec I’€leve : .........ooiiiiiiiii
R =] 01000 PPN
Tel. DOM : oo Tel. Portable : ...

J’autorise 1’établissement a transmettre mes coordonnées a la CIREST, la REGION ou tout autre organisme
administratif.

Signature des
parents




TOUS LES CHAMPS DOIVENT ETRE OBLIGATOIREMENT COMPLETES



