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ACADEMIE

DE CLERMONT-FERRAND
Liberté

Fgaiité
Fraternité

RENTREE 2024

Dossier académique de candidature
aune classe de 3¢ « prépa-métiers » @

Note : @ Cette classe s’adresse aux éléves actuellement scolarisés en classe de 4¢. Les éléves en grande difficulté scolaire ou
en situation de rupture scolaire ainsi que ceux qui peuvent suivre avec profit une classe de troisieme de collége, ne sont pas

prioritaires pour accéder a cette formation.

Le dossier est asaisir et adéposer sur I'application AFFELWEB par le college d’origine (collége de I'académie

de Clermont) ou par la DSDEN du ler vceu (collége hors académie) entre le 12 avril et 15 mai 2024.

1- ETABLISSEMENT

RNE: L L L] Nom de I'établissement :

CLASSE DE 4¢: Langue vivante 1 : Langue vivante 2 :

A compléter par
I'établissement

2 - IDENTIFICATION DE L'ELEVE

NOM :

PRENOM : Sexe : [] Masculin

Date de naissance : | | ‘ ‘ ‘ | | | ‘ ‘ ‘

[] Féminin

x
g’ nementianteteve: | | L L L L L L | ]
% Nom du responsable Iégal 1 :
0
§_ Adresse :
?
g CodePostal: | | | | | | Ville :
g_ Courriel : @
g Tél.Domicile: | | | | | | | | | | | Te.portable: | | | | | | | ]
g Nom du responsable Iégal 2 :
:f) Adresse :
CodePostal: | | | | | | Ville :
Courriel : @
Tél.Domicile: | | | | | | | | | | | Té.Porable: | | | | | | | | |

3 - DEMANDE D'AFFECTATION DE L'ELEVE ET DE SA FAMILLE

@ Xl N°duvceu
- g (A classer par Nom du lycée professionnel demandé Ville Demande d’internat *
& \©| ordre de priorité)
=Y
o9 Veeu 1 Jour [JNON
3 9
=®
Q. »
IS g Voau 2 ] oul ] NON
8 a
(]
< O
= Veeu 3 Jour [INON

*

ainsi que tout document susceptible d'éclairer la

commission.

En cas de demande d'internat, bien se renseigner au préalable sur les possibilités d'accueil de I'établissement demandé.
Joindre impérativement |le(s) bulletin(s) scolaire(s) de 4¢ Fait &

é;. Signer

Réglement Général sur la Protection des Données : voir 'annexe RGPD en piéce jointe

Responsable Iégal 1 :

Responsable légal 2 :

Page 1 sur 3




4 - PARTIE A REDIGER PAR L'ELEVE (de maniére manuscrite)

Pourquoi souhaitez-vous intégrer une 3° « prépa-meétiers » ?
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5 - MOYENNE DES NOTES DU 1°" ET 2° TRIMESTRES (ou 1 SEMESTRE)

g :,E, En cas d’absence de notation chiffrée se reporter au tableau d’équivalence présenté dans la note technique page 1.

T €

20

%ﬁ Moyenne 1" trimestre Moyenne 2° trimestre

3 | I R DY R R B B R R

= o Francais , ,
Mathématiques | | | | | | |

6 — INFORMATIONS LIEES A LA SCOLARITE

Aide spécifique actuelle :

O PPS Projet personnalisé de scolarisation (aménagements en réponse a une situation de handicap reconnue)

O PAI Projet d’accueil individualisé (troubles de la santé sans reconnaissance de handicap)

[0 PAP Plan d'accompagnement personnalisé (difficultés scolaires durables, troubles des apprentissages)

7 - AVIS CIRCONSTANCIE DE L'EQUIPE PEDAGOGIQUE (en termes de capacités, d'intéréts et de motivation

de I'éléve)

8 - AVIS CIRCONSTANCIE DE LA VIE SCOLAIRE

9 - AVIS CIRCONSTANCIE DU PSYCHOLOGUE DE L’'EDUCATION NATIONALE @

[] Trés favorable (20 points) [1 Favorable (10 points)  [] Réservé (5 points) []1 Défavorable (0 point)

Nom du signataire et secteur du CIO : Faita oo ,le

Signature

10- AVIS CIRCONSTANCIE DU CHEF D'ETABLISSEMENT D'ORIGINE

[] Tres favorable (40 points) [1 Favorable (20 points) [] Réservé (10 points) [] Défavorable (0 point)

Nom du signataire : Fait @ coeeeeeeeeeeeeeee e ,le

Signature

11 - AVIS DE LA COMMISSION AU REGARD DE L’'ANALYSE GLOBALE DU DOSSIER

[] Tres favorable ] Favorable [] Réservé
(100 points) (50 points) (25 points)

[] Défavorable
(0 point)

@ Les éléves scolarisés en 4¢ dans un établissement privé sous contrat doivent obligatoirement prendre contact avec un

psychologue de I'éducation nationale dans le CIO le plus proche de leur domicile.
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