-

WALLONIE-BRUXELLES

Fiche provisoire d’inscription

E.F.A. Athénée Rixensart-Wavre

.E.N.S.E.IQ.N.EM.ENT AVENUE HENRI LEPAGE 4-6 1300 WAVRE
ELEVE
NOM | ............. v s S S e siasl . Prénom ; ............... . clidsidis it s s ieaea
AULTOS PIOMOMIS | ... iuiiiiiiiiiuutiaiaisinnsee s s eam s s amtha sme eereeteenaee s nsesaaeeesaaneesaasest e sneee nnreerennstessa e e e senanen pon s
AUIE S S & . it e e e e n°.... Boite : ............
CP:................ COMMUNE : ... Localité : ..uimumasisnsmammansmissimsmiesmizsmes
Sexe:M/F N° Registre National : ................ .......... ....
Né(e)le..../ .../ ........ B RS e (PAYS : ... e )
Nationalité : ...........................nn. Langue maternelle : ...................oeviiiiiie i .
Rentré(e)le .../ .../ ........ en M1 M2 M3 P1 P2 P3 P4 P5 P6 (Classe : .........c..ocvvvveene )
[0 F LR T T T = Lo o
Choix philosophique : Seconde langue :
O Religion catholique O Religion islamique O Néerlandais
O Morale O Religion protestante O Anglais
O Dispense QAutre: ... O Allemand
Premiére inscription® / Provenance d’une autre GCo0Ie™ @ .. ... ... . .o i e e e et e e e
Situation familiale : O Home Contacts téléphoniques (autres que responsables) :
o Normale o = B e (BRBZ .sencc iavnmvsansmmisminnnint )
@ISEnS [E5idencelfixs 0 L B pigts mrs s )
Famille d’accueil 4
O '®) En séjour |||e'ga| J 12 S e S R G {Chez ............................. }
Internat
e O Réfugié
O Primo-arrivant
O Autre : s
Date d’entrée sur le territoire : Nationalité a I’entrée sur le territoire : Date de 1ére inscription en CF :
T N N - 1. SO Y A A
Tél: ..o
Copie du passeport: OUI/NON
Signature(s)

* Biffer la (les) mention(s) inutile(s)




-/

Fiche provisoire d’inscription

E.F.A. Athénée Rixensart-Wavre

WALLONIE-BRUXELLES

ENSE'GNEMENT AVENUE HENRI LEPAGE 4-6 1300 WAVRE

RESPONSABLE 1
NOM | ... ... SR B S R R dai e re e Prénom & cui i s i i S 4 00 S S v
Yo [ =Y 1T T OO PP n° ... Boite: .............
CP: ... COMMUDNE & ot Localité i aamimmmsse s i tine i
O Pére O Meére O Tuteur O AU T Lo e e e
Sexe: M/F N° Registre National : ................ .......... ... Nationalité : ..............ccooeiiiiiiiiiieen
Né(e)le .../ .../ ........ A (PAYS | ... gwaessumession i )

O Célibataire O Marié(e) O Cohabitant(e) O Divorcé(e) O Séparé(e) O Veuf (Veuve)
Tél1: o, Tél2: i TEI 3 ........... . GcssassmssmersssEa
COUrTIOl ! ... ..o e S T R R e B e e L e T e S By S e T A T
NOIM & ..o s BTl BT s AR e S B T T Prénom & .o s
Adresse | ....... | Boite
CP: i, COMMUNE & ..o oeeeeeee e e e e Localité @ ..ot e e
O Pére O Mére O Tuteur O AU & iismizmasasszaiarinies s i s s 5 A e R S RS
Sexe:M/F N° Registre National : ................ ... ... Nationalité @ ..........cooooeoiiiiiiiicie e,
Né(e)le .../ .../ ........ e e (Pays : ... . wocii i EES + aeeeeee e )

O Célibataire O Marié(e) O Cohabitant(e) O Divorcé(e) O Séparé(e) O Veuf (Veuve)
Tél T TEI 2 ...... ... s EERI Tél 3 : ......... . osssGasEEEEs

Courriel : ............




REMARQUES

Personne(s) susceptible(s) de reprendre les enfants : NOM / PRENOM + Téléphone / GSM

Paiements :

Je m'engage par la présente a régler rapidement, tous les montants réclamés par I'école.

(Frais scolaires, garderies, repas, activités, etc .... )

En cas de défaut de paiement I'école transmettra les impayés a une société de recouvrement, des
frais seront ajoutés aux sommes dues.

Je m’engage a informer I'école de tout changement (Adresse, téléphone, mail, compte bancaire,
situation familiale, autres ... )

Nom, Prénom (parents) : ....................ooiii

Numéro de compte : (référence pour les paiements et les remboursements)

Signature :



0

WALLONIE-BRUXELLES

ENSEIGNEMENT
ACCORD PARENTAL

de publication, d'utilisation et de représentation de photographies
et d'images audio-visuelles

Je SouSSIgNE(€) | iuvaimarmammsasssei inasssyimssnsi savss s s s so ssosresponsable
de I'6leVe st i it i s iaa s s s s R RS S Classe ...............

al'école EFA Athénée Rixensart-Wavre
AVENUE HENRI LEPAGE 4-6
1300 WAVRE

[1 Autorise, a titre gracieux l'utilisation de I'image de mon enfant

1 N'autorise pas l'utilisation de I'image de mon enfant.

Faita .o, Signature



Uniguement pour les éléves inscrits dans I'enseignement primaire I'année scolaire prochaine

DECLARATION A REMETTRE AU PLUS TARD LE 1R JUIN*

relative a la demande de dispense du cours de religion ou de morale non confessionnelle au
profit d'une 2¢ période du cours de philosophie et de citoyenneté

OU au choix d'un cours de religion, ou de morale non confessionnelle

JE SOUSSIGNE[E) uuiiriiiiitii e cir ettt e s s s sre e ams e s s eenneene parent, personne investie
de l'autorité parentale A 'E€GArd e (1] .iiiriiriiiiiiriieiieiieesseneessiessssssesssisssssesssesssissossessses
ElEVE €N (2] ot

a L'Athénée Rixensart-Wavre implantation Maurice Caréme. (Avenue H.Lepage 4/6 1300

Wavre).

déclare avoir pris connaissance de la page précédente et, conformément & la liberté que me
confére le Code de I'enseignement fondamental et de I'enseignement secondaire, avoir

choisi pour I'éléve précité de suivre chaque semaine :

Soit (3) :

O En dispense du cours de religion ou de morale non confessionnelle, une 2¢ période de cours
de philosophie et de citoyenneté.

Soit (4) :

O Une période de cours de religion catholique
O Une période de cours de religion islamique
O Une période de cours de religion israélite

O Une période de cours de religion orthodoxe
O Une période de cours de religion protestante

O Une période de cours de morale non confessionnelle

FOI & wooeeseeeneerecssseseeseesecessssseessseneas 1€ oo eovsif e (5)

(1) Nom et prénom de I'éleve, le cas échéant
(2) Classe fréquentée

(3) Ne cocher cette mention que dans le cas oU ni le cours de morale non confessionnelle ni un des cours
de religion n'est choisi

(4) Cocher, le cas échéant, le cours choisi
(5) Lieu et date
(6) Signature

* En cas de premiére inscription ou de changement d'école, le formulaire est rempli au moment de valider
I'inscription dans cette école.



