ACA D E’ M | E Direction des services départementaux

de I'éducation nationale
DE VERSAILLES des Hauts-de-Seine
Liberté
Lgalité
Fraternité

Lycée Paul Lapie
5 boulevard Aristide Briand
92400 COURBEVOIE
@ 0141880370

Tampon de P'établissement

DOSSIER DE CANDIDATURE A L’ENTREE EN SECTION INTERNATIONALE

O Anglais Américain PHOTO

PIECES A FOURNIR :

1. Lettre de motivation manuscrite écrite par I’éléve en francais et langue de section.
2. Résultats scolaires de I’année en cours
3. Résultats scolaires de I'année précédente

A renvoyer pour le 1= MARS 2024, dernier délai

NOI @ PEIBVE : ...cceeeeeinneeieetiiiiicisiicstrettienessrnnnssateeseessssnssnasesesssssssssaseessssssssssssarssnnassasanes
g 1 (1) [OOSR 75 (. N
ABE : aeeieninirecrecrenieneneenneneee Date de NASSANCR § usisanssvisusssnonssssssnsssnverasssvsssossssnsssssssrisivsaissives
NADIOHANS : scvuessovsnnsnmmmrersmsrassasssssssaissss Lieu de NAiSSANGE : .......ccevvevennrerececenrenraneceescaens

Adresse compléte :

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

AAreSSe @M : ....ceeiiiienniieeeieeeuceeeencirnntreeserensesrassssssesssssssessnssssnsssesnsessssssssssnsennssssnssssssnsssssssnsss

Réservé a la commission

Dossier

Résultat de Pentretien

ADRESSE POSTALE : DSDEN 92 - 167-177, avenue Frédéric et Iréne Joliot-Curie — 92013 Nanterre Cedex
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NOM dtl PEIe : .ccueeeeieeeeeeeenceneneeeneeceneneeeencsoeness PPEMOM ¢ eveneeeveenerennnnnns cenceresnnernens ceereneeene

Profession : ....ccccoeeeveceneereceecrancnens sessssReRseas .

Nationalité : .............cceevcuunreneeriirrccisssneneeene... Pays d’origine : ................ sEassEsRERE SRR
Adresse compléte : ........ccceeueeens ST fSisasasnssrsnsrssnssusauusnases eetretantenttatenetessesesasansennnnnsnnnnns

Nom de la Mére : ............... [N RRRRRRRII o & <) ( (1] | | IS ceevecensecsnsnnrenne

Profession : ......cccceeeeerecrenneenannes

\E: LT T P 1T (R 7|77 1 id 11y 11 1|1

Adresse COMPIELE : ........cceeeerreeremnneerieneeierennenncseesannenes

eereernestettaesetnestntnntsesanitetantentsansrnsansantonsannonnernennnrans Téléphone : ................. e B

Scolarité antérieure

Années scolaires Classe Section Nom et adresse des établissements
fréquentés antérieurement

Nom et Prénom des fréres Années de Etablissement scolaires fréquentés
et sceurs naissance actuellement

ADRESSE POSTALE : DSDEN 92 - 167-177, avenue Frédéric et Iréne Joliot-Curie — 92013 Nanterre Cedex
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Pour les éléves francais ou binationaux :

Langue parlée @ 12 MAISOM : .......uueeeiiieiiiiinneeeeeeieeeceessssssaseessesssssssssesssssssssssassssssssssssnnesssnsssns

L’éléve a-t-il effectué des séjours a I'étranger ? o OUI o NON
Autre langue étudiée/pratiquée Par PEIEVE : .......cccuvveeeeeeeeeerceiiieriireersesssssessssesssssnnssssnsersessssnns

Pays Dates Durées

1 semaine 1 mois 1 an + d’1 an

Pour les éléves étrangers :

e Avec quelle(s) personne(s) la langue de section est-elle parlée réguliérement (si
I’enfant ne la pratique pas actuellement mais I’a pratiqué dans le passé, veuillez
indiquer les dates) ?

e Quelle(s) langue(s) I’enfant parle-t-il avec sa mére ? ......... Siisiiiidnnnsensune crecennsennennes
e Quelle(s) langue(s) enfant parle—t-il AVEC SON PEre 2 .....cceeeeeeeeeeriieerreereeseneneenneenees
e Quelle(s) langue(s) I'enfant parle-t-il avec ses fréres et SERUrS 2 .....cceeeeeeeeeeeeerennens

¢ Y a-t-il une personne dans I’entourage familial parlant couramment la langue de
section ?

e L’enfant a-t-il une connaissance da la langue franGaiSe ? ..........eeeeeeeeeeeneneeeeeeeeeecsens
Si oui, O orale o écrite

Observations :

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Signature des parents :

ADRESSE POSTALE : DSDEN 92 - 167-177, avenue Frédéric et Iréne Joliot-Curie — 92013 Nanterre Cedex
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Dossier a retourner avant le 1¢* MARS 2024 a I’adresse suivante :

Lycée Paul Lapie
5 boulevard Aristide Briand
92400 COURBEVOIE
= 0141880370

Si le dossier est retenu, vous serez convoqué a un entretien et un test d’entrée courant
mars.

Si vous résidez a Iétranger, un échange téléphonique ou électronique pourra étre proposé.
La réponse définitive vous sera signifiée par écrit courant juin.

ADRESSE POSTALE : DSDEN 92 - 167-177, avenue Frédéric et Iréne Joliot-Curie — 92013 Nanterre Cedex



