Merci
de coller
une photo

d'identité

Collége Saint Michel 2025/2026

DEMANDE D'INSCRIPTION en college

Nom de I'€leve : ..., PPENOM ..o
Sexe:[ JF [ M Régime : (] Externe () Demi-pensionnaire
Demande d'inscription en (] 6™ : veuillez compléter le ©

Demande d'inscription en (] 5°™ (] 4™ ou () 3°": veuillez compléter le @

@ Pour une entrée en 6™
(] Nous ne sollicitons pas d'option particuliére.

(] Nous sollicitons une place en classe de 6& SEGPA

(] Nous sollicitons une place en classe bilangue pour notre enfant.

Attention, une fiche de candidature est a télécharger sur le site du colléege www.ec-erdre.fr/college_info.html
et a faire compléter par les enseignants de CM2.

Objectif : Etudier deux langues vivantes (anglais et espagnol) dés la sixiéme
Horaire : 4h d'anglais et 2,5h d'espagnol par semaine

@ Pour une entrée en 5tme/4éme/3éme  N° INE (identifiant national) : oooooovevveeeeoeooooeoeeeee.
() Nous sollicitons une place en classe de SEGPA

(] Nous sollicitons une place en classe avec option LV2: Allemand ()  Espagnol ()

Option facultative : attention un seul choix est possible et le nombre de places est limité.

(] LCA (Langue et Culture de I'Antiquité - Latin) de la 5™ @ la 3éme
Objectifs : Acquérir des éléments de culture littéraire, historique et artistique
Lire, comprendre, traduire, interpréter
Horaire : 1h en 5°™ et 2h en 4°m¢/3°™ par semaine
(] LCE (Langue et Culture Européenne) de la 5™ a la 3¢me
Objectif : Renforcement linguistique et culturel en anglais
Horaire : 2h en 5°™/4%m/38M par semaine

(] SPORT de la 42 & la 32me
Objectif : Elaborer des projets en lien avec la pratique sportive
Horaire : 2h par semaine

Si vous cochez une option facultative, vous trouverez sur le site les conditions d'admission et des informations détaillées.

Collége Saint Michel - 22 Bd de la Gare - 44390 NORT SUR ERDRE
Tel : 02 40 72 49 49 E.Mail : contactcollege@ec-erdre.fr Site www.ec-erdre.fr
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RENSEIGNEMENTS sur I'ELEVE

NOML...oviririeiece e PPENOM ...t
QUTPES PPENOMS ......ocvoveereicereerete e Date de naissance ...............c...........
Ville de naissance ..........ccccoevevevevieerersrenennenns Département de naissance ..............ccccceeuuene.e.
Pays de NAISSANCE ...........ccovueveeeererrererrereereeienienanns Nationalité ..o

Pour les futurs 3°m :
N° téléphone portable Eleve : .....................uuu........ Email Eléve

Moyens de locomotion

() apied ou envoiture (] en2roues (] entram-train (] en transport scolaire

. \ (K]
Droit a I'image
Nous autorisons |'utilisation des photos et des vidéos, pour diffusion éventuelle
(plaquette de I'établissement, site internet, actualités...)

(Joui (] non

SUIVI de I'ELEVE
s I OI 4 l || /4 S

Etablissement actuel Nom de I'Etablissement Commune

........................................................................................................................

Enclasse de ............

Votre enfant a-t-il eu un maintien ? si oui, quelle classe ? ............................

. (X4 \ .

> Port de lunettes [ Jnon [ Joui > Probléme d'audition () non (__Joui

> PAP (Projet Accompagnement Personnalisé) * () non (] oui depuis quand > ....................
> Suivi MDPH * () non () oui depuis quand ? ......ooeeeeeeeereeereeeeerererenee.

> Suivi orthophonie * () non () oui depuis qUand ? ....eeeeeeeeeeeeereeereeeesneeenn.

date du dernier bilan 2 ........eeeeveeeeiieieeeiieeenn,

> PAI (Projet Accueil Individualisé) * () non(__]J oui depuis quand ? .......eveeeveerveene...

Besoins €ducatifs diagnOoSTIQUES : .........coooeieviuieciieeeeeieee ettt

* Les photocopies des documents sont a joindre obligatoirement au dossier

Les observations particulieres ou confidentielles que vous jugerez utiles de porter
a la connaissance de |'établissement sont d mettre sous enveloppe adressée au directeur




RENSEIGNEMENTS sur la FAMILLE

Responsable 1

Responsable 2

Lien de parenté

Lien de parenté

Nom

Nom

Prénom

Prénom

Nom de naissance

Nom de naissance

Date et lieu de
naissance

Date et lieu de
haissance

Téléphone portable

Téléphone portable

Téléphone travail

Téléphone travail

Email

Email

Code profession
(voir au dos du dossier)

Code profession
(voir au dos du dossier)

Profession

Profession

Adresse du domicile
CP VILLE

Adresse du domicile
CP VILLE

Téléphone domicile

Téléphone domicile

Situation familiale
T Mariés [1Pacsés [l Union libre [ Séparés
0 Veuf(ve) [ Célibataire

Situation familiale
0 Divorcés [J Mariés [1Pacsés [ Union libre [ Séparés
[ Veuf(ve) [ Célibataire

(1 Divorcés

Nombre d'enfants a charge : ....................

Nombre d'enfants a charge : ....................

Signature :

Signature :

Les codes d'accés d Ecole Directe seront envoyés par mail et/ou sms vers le 20 aolit pour les nouvelles familles de I'ensemble scolaire.

Nom & prénom

établissement actuel

Classe

Autorisations particuliéres :

Personne pouvant intervenir dans la scolarité de |I'enfant

(venir le chercher au collége en cas d'absence des parents par exemple)

NOM Prénom ........ccooevmeeeeeneeereesne.

e lien de parenté ... N Tl

SVP VOIR AU DOs HEEp




Pieces a fournir :

( Une photo d'identité a coller sur le dossier

Une copie de la piece d'identité éleve ou si I'éleve n'a pas de piece
d'identité, la photocopie de I'ensemble du livret de famille.

Pour tous { Les photocopies des derniers résultats scolaires

Les documents de suivi particulier (bilan orthophonique, PAP, PAT...)

La photocopie du jugement de divorce (ce qui concerne la scolarité de
| 'enfant)

( Un exeat ou certificat de radiation

d demander fin juin a |'établissement actuel

Pour leg §8me/4éme/ geme

< et d nous transmettre début juillet

L'avis d'orientation du conseil de classe
d nous transmettre dés que la décision de passage est notifiée

Dés que le dossier est complet, merci de prendre rendez-vous
afin de valider l'inscription au 02 40 72 49 49 (secrétariat college)

Codes professions :

10 Agriculteur exploitant

21 Artisan

22 Commercant

23 Chef d'entreprise de 10 salariés ou plus

31 Profession libérale

33 Cadrede la fonction publique

34 Professeur/profession scientifique

35 Profession information-arts-spectacles

37 Cadre ad ministratif et commercial d'entreprise
3B Ingénieur [ cadre technique d'entreprise

42 Professeur des ecoles/ instituteur

43 Intermédiaire santé et social

44 Clergé, religieux

45 Intermédiaire administrative fonction publique
46 Intermédiaire administratif et commercial des entreprises
47 Technicien

48 Contremaitrefagent de maitr ise

52 Employeé civilfAgent fonction publique

53 Policier/Militaire

54 Employeé ad ministratif d 'entreprise

55 Employe de commerce

56 Services directs aux particuliers

62 Quvwrier qualifié dans I'industrie

63 Cuvwrier qualifié dans I'artisanat

64 Chauffeur

65 Quvwrier qualifié manut. magasin. transp.
67 Quwrier non qualifié dans I'industrie

68 Ouwrier non qualifié dans 'artisanat

69 Quvwrier agricole

71 Retraité agriculteur exploitant

72 Retraité artisan-co mmercant-chef d'entreprise
74 Retaité cadre

75 Retaité profession intermédiaire

77 Retraité employé

78 Retraité ouvrier

81 Chdmeur n'ayant jamais travaillé

83 Militaire du cotingent

84 Eléve/Etudiant

85 Sans profession -60 ans (hors retraité)
B6 Sans profession +60 ans (hors retraité)

99 Non renseignée (inconnue sans ohbjet)




