223, rue Alexandre Bérard Année
01500 AMBERIEU EN BUGEY

Téléphone : 04.74.38.01.99 scolaire

LYCEE DES METIERS 2026 / 2027

de la Plaine de I'Ain et du Bugey
1/1
Je soussigné(e), (Nom et prénom(s) du représentant légal 1)

Adresse :
Tél fixe : Tél portable Mail :

DEMANDE

O L’ INSCRIPTION* 0 LA REINSCRIPTION* de mon enfant

*Cocher la case A L, INTERNAT
Nom(s) de ’éléve : Prénom(s) de ’éléve :
Date de naissance : Classe 2025 / 2026 :

Numéro de portable de l’éléve :

@ Motif de la demande POUR LA 1ERE INSCRIPTION

L’inscription est soumise a [’accord du chef d’établissement en fonction du nombre de places
Il est possible de joindre un courrier a la demande pour expliciter la demande

@ Coordonnées en cas d’urgence (personne différente du responsable légal 1)

Nom : Prénom :
Adresse :
Tél fixe : Tél. portable

©) Autorisation de sortie

Le régime général de sortie des lycéens est le suivant de 8h a 18h: La présence au lycée est
déterminée par "emploi du temps des éléves et donc controlée a chaque heure de cours. Les sorties du
lycée sont libres en cas de plage horaire vacante ou d’absences des professeurs.

Passé 18h, les éléves internes doivent étre présents depuis I’appel de 18h jusqu’a 8h le
lendemain, sauf absence exceptionnelle signalée préalablement par écrit par le responsable légal et
signé par un CPE.Les éléves ont quartier libre le mercredi aprés-midi néanmoins un AED est présent et
les lieux de vie collective sont accessibles.

Vu et pris connaissance

Ambérieu en Bugey, L€.......c..cooooveiiieiieieieieeeee s Signature précédée de la mention “lu et approuvé”

Le Responsable légal : [ ] Pere [] Mere [] Autre



LYCEE DES METIERS
de la Plaine de I'Ain et du Bugey

Demande pour PRATIQUER UNE ACTIVITE SPORTIVE OU
CULTURELLE - 2026-27

ATTENTION : pour des raisons de fonctionnement nous ne pourrons pas accepter
d’arrivée a Uinternat au-dela de 21h.

N[O 37 =T 8 ad =Y 2 o 1 o TS Classe: ...coouveunenenn

Etablissement: O LPA O LP Bérard
(cocher la case)

NOMS respoNSables LEGaUX : ...cuuiieiiie et eee e e e e e e e e e eee

ATTENTION : Uinscription a une salle de sports ne sera pas acceptée.

Notre enfant St iNSCrit 8 UACTIVITE & .vuenienieiiiii ettt ee e eeaeenens
Nom du club ou école de rattachement :

Lycée :
Cachet du club/école et signature

Mail e,
Partie a compléter par la famille :
Jours et Horaire de Uactivité : Heure d’arrivée a Uinternat
- Leiiii, De ............ = R h..........
S X - SO De ..coeeeenns - h..........
O Mon enfant prendra son repas a U'extérieur
O Mon enfant prendra son repas au Lycée : repas froid qu’il prendra dans une salle

dédiée de l'internat.

Signature des responsables légaux : Signature de 'éléve :



