Saint-Jean de Passy

COLLEGE SAINT-JEAN

d'identité

ANNEE SCOLAIRE 2026 - 2027 obligatoire

DEMANDE D'INSCRIPTION EN CLASSE DE T
O s O g O 3

= Cadre reservee au
ELEVE o
secrétariat

NOM PATRONYMIQUE (figurant sur la CNI ou le Livret de Famille, souligner le nom usuel) :

Préenom : Sexe: OM OF

Date de naissance: .../ v [ v @ Code Postal : ...

Nationalite(s) :

DOMICHE UG I'CIBVE 1 ettt

e Une demande a-t-¢elle déja été effectuée a SJP? O OU O NON
e Demande dans un autre établissement : Oou ONON
Siouilequel:

(Les chefs d'établissement eéchangent les informations sur leur liste d'inscription pour éviter
de bloguer des places inutilement)

e Suivi particulier de I'éleve (médical, orthophonie ..) ou tout autre information : Ftude du dossier

o ENGAGEMENTS de I'éleve (civique, sportif, culturel et religieux):

Etablissement :
Code RNE de I'etablissement (sauf etranger) : ... O priveé 0O public
Code INE de I'éleve (obligatoire)

Adresse :
Classe .
SCOLARITE ANTERIEURE Décision du chef
— d'établissement
2025 /2026
2024 /2025
2023 /2024




FRATRIE

Nombre d'enfants: ....... dont: ... gargon(s) ... fille(s) Rang du candidat dans la fratrie : ...

RESPONSABLE PRINCIPAL

Ancien eleve de Saint-Jean de Passy: O oui Onon Promotion: ...

Civilité O Madame 0O Monsieur
NOM D'USAGE : PRENOM :
NOM DE NAISSANCE (si différent) :

Lien de parente avec l'éleve : Responsabilite : O autorite parentale O tuteur ou tutrice

O Responsable des frais de scolarité

TEL. PORTABLE (DEIS0) : oo / v/ v | e | . TEL. PROFESSIONNEL (Si NECESSAINE) : oo / e | o [ | o

EMAIL (sur lequel vous contacter) :

PROFESSION : SOCIETE :
SITUATION FAMILIALE : O marié(e) O veuf(ve) DOsépare(e) Odivorce(e) DOautre: .

ADRESSE (si différente de celle de I'enfant):
CODE POSTAL ¢ . VILLE PAYS:

CONJOINT ou AUTRE RESPONSABLE

Ancien éleve de Saint-Jean de Passy: Ooui O non Promotion: ...

Civilite O Madame @O Monsieur
NOM D'USAGE : PRENOM :
NOM DE NAISSANCE (si différent)

Lien de parente avec l'éleve : Responsabilite : O autorité parentale O tuteur ou tutrice

O Responsable des frais de scolarité

TEL. PORTABLE (perso) : ... / wee [ v [ o [ e TEL. PROFESSIONNEL (si nécessaire) .../ v [ v [ [ e

EMAIL (sur lequel vous contacter)

PROFESSION : SOCIETE :
SITUATION FAMILIALE : O marig(e) O veuf(ve) Oséparé(e) Odivorcele) DOautre: .

ADRESSE (si differente de celle de I'enfant):
CODE POSTAL . VILLE PAYS:




LANGUES et OPTIONS

CHOIX DES LANGUES

Remarques préliminaires :

= Le choix des enseignements de Langues Vivantes est définitif pour toute la scolarité
=  |’enseignement du Latin débute en 5™ et est obligatoire

=»Cochez dans chaque colonne vos choix définitifs (aucun changement ne sera possible aprés le 30 juin 2026) :

Langues vivantes Langue ancienne (obligatoire)
R [ anglais LV1 + espagnol LV2 Latin
5éme . :
[ bilangue : anglais — allemand
Latin
4éme O anglais LV1 + espagnol LV2
O bilangue : anglais — allemand
3éme O anglais LV1 + espagnol LV2 Latin
O bilangue : anglais — allemand




O Le present formulaire, dament complete et signe,

O Une lettre de motivation manuscrite des parents a lattention du chef d'établissement Madame
Alexandrine LIONET, décrivant notamment, la personnalité de I'enfant, le contexte familial et les motivations
relatives a votre choix en faveur du college Saint-Jean de Passy et de son projet éducatif,

O Une photocopie du livret de famille (parents et enfants),

O En cas de divorce, une photocopie du jugement concernant la garde de I'enfant

O Une photo d'identité recente collée en page 1de ce formulaire,

O Un cheque de SO€ a l'ordre de « Saint-Jean de Passy » pour les frais de constitution du dossier et examen
de la candidature (10€ pour toute demande supplémentaire si plusieurs dossiers sont envoyés simultanement).
Cette somme reste acquise a Saint-Jean de Passy si vous étes recus par le Chef d'Etablissement ou son

représentant

O Photocopie de tous les bulletins trimestriels de 'annee scolaire 2024-2025 ceux de 'anneée en cours
que vous enverrez au fur et a mesure des que I'établissement d'origine vous les aura transmis.

Le formulaire de demande d'inscription et toutes les pieces sont a deposer a l'accueil ou a envoyer
a lattention du:

College Saint-Jean de Passy
Secrétariat des inscriptions
72 rue Raynouard
75016 PARIS

Les dossiers incomplets ne seront pas examines : un dossier par enfant
Aucun elément ne sera retourne, n'adresser que des copies.

Les données recueillies par ce formulaire sont destinées a l'administration de Saint-Jean de Passy et sont nécessaires a la gestion du
dossier d'inscription de votre enfant. L'ensemble des informations sont utiles et doivent étre renseignées.

Conformément au Reglement européen général sur la protection des données (RGPD) et a la loi n°2018-493 du 20 juin 2018 relative a la
protection des données personnelles, vous disposez d’un droit d’acces a ces données, de rectification ou d’'effacement de celles-ci, de
limitation de leur traitement et du droit de vous opposer a leur traitement. Vous pouvez exercer ces droits aupres de Saint-Jean de
Passy ou aupres de son Délégué a la protection des données. Vous disposez également du droit d’introduire une réclamation aupres de
la Commission Nationale de I'lnformatique et des Libertés.

La politique de protection des données de Saint-Jean de Passy est consultable sur www.saintjeandepassy.fr




