Lycée Lycée Charles de Foucauld
Charles de Foucauld

Allée d’Athenes, 67300 SCHILTIGHEIM ,
I - S FICHE DE PRE-INSCRIPTION

e

sag;
nue

CFC Formation ¢

G Farmaten = Mail : contact@lyceefoucauld.fr 2023/2024

A retourner complétée par mail a : contact@lyceefoucauld.fr

* La pré-inscription ne constitue pas une inscription définitive.
Le lycée vous recontactera pour un rendez-vous. Il sera suivi d’un entretien avec le Chef d’Etablissement.

L’ELEVE :

NOM i Prénom : ..ccoceeeeeevennn,
Né(e)le: ....... Lo YA - [T SUR Nationalité : ...................
Sexe:O F o M

ANNEE SCOLAIRE ACTUELLE :

Etablissement aCtUEI : .....veeeeii e
VIl o e e e e e e e e e aarara s

Classe fréquentée : ......ccceee........

FILIERE DEMANDEE AU LYCEE CHARLES DE FOUCAULD :
O Industrie

O Hotellerie-Restauration Boulangerie-Patisserie

O College 3™ Prépa Métiers

Formation souhaitée :
(merci de vous référer a la liste de formations disponible sur notre site http.//www.lyceefoucauld.fr/
dans I'ONgIEt « FOIMALIONS D) & ...coccuveeeeeeieee et eeecteeeeeeettee e e e et e e e etaae e e e etbe e e eseaaeeeeenareeeeennraeeens

LES RESPONSABLES LEGAUX :

NOM oot [ =TT o o H
Pére - meére - tULeUr - QULIre (3 PreCISEI) & uuiiieeieee ettt e ettt e e ettt e e e et ee e e eettae e e eeateeeeeeareeaeennes

NOM i Prénom .o

Pére - mére - tUteUr - QULre (3 PréCISEI) & i cieeeeccee e et ecttee e e e ettee e e eetbae e e eeareeeeseaaeeaeeanes

RENSEIGNEMENTS FAMILLE :

A D RESSE ..ttt ettt ettt — b ————————————————————————aaeeeaeeeseees
CODE POSTAL : coeovveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeveeees VILLE G

Tél domicile : ...... [ [einnn. [ [/

Portable Madame : .......ccccevvvvvvvvvnnnnnne. Portable Monsieur : ......ccccceeevviiininnnnnnn.

Adresse mail & ...ceeeeiiiiiiiieeen @ e

Les bulletins de I'année précédente, ainsi que celui de I'année en cours sont a nous
remettre en plus de ce formulaire.


http://www.lyceefoucauld.fr/
mailto:contact@lyceefoucauld.fr

