
Par�e à remplir par la famille  �

Etablissement d’origine : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Nom de l’élève : ……………………………………………………………………….. Prénom : …………………………………………………….

Date de naissance : ………. / ………. / …………………

Classe fréquentée actuellement : ………………………………….

Adresse : ………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Code postal : ………………………………… Commune : .………………………………………………………………………………………………………

Merci de joindreMerci de joindre  : : 

- Les bulle#ns scolaires de l’année en cours (1- Les bulle#ns scolaires de l’année en cours (1erer
 et 2 et 2èmeème

 trimestres) trimestres)

Pour pouvoir vous communiquer la réponse, une fois que la commission aura statué:

Téléphone : …………………………………………………….. Portable : ………………………………………………………….

Mail : ……………………………………………………………………………..

Mail : ……………………………………………………………………………..

Je soussigné, responsable légal de l’élève cité(e) ci-dessus, sollicite l’examen de sa candidature pour l’admission en

DNL, en 2nde, au lycée Vincent Auriol de Revel. Je prends note que le nombre de places est limité et que les critères

de choix sont les notes dans les 2 disciplines de l’op-on (histoire-géographie et espagnol).

Date : Signature du (des) responsable(s) légal (gaux) : 

ATTENTION : pour les élèves hors secteur, une réponse posi�ve à la candidature ne vaut pas déroga�on au secteur

scolaire.

Fiche à retourner pour le 15 juin au plus tard SVP (0311846n@ac-toulouse.fr ou 36 ave. de Sorèze 31250 REVEL)


