Rentrée 2021 Annexe 14

Ex )

EIF\(?!IIEDUNN?OC:IGDEMIQUE Demande de redoublement en classe de Terminale

i Générale, Technologique ou Professionnelle ou Cachet de

Fratemisé Terminale CAP I'établissement d’origine

IDENTIFICATION DE LELEVE

NOM :‘ ‘Prénom(s) :‘ ‘
N°INE:‘ ‘ Date de naissance :‘ ‘ I:l Gargon I:l Fille

Nom, prénom et adresse du(es) représentant(s) légal(aux) :‘

N° de téléphone :‘

Adresse mél obligatoire (écrire lisiblement) :‘

PARCOURS DE FORMATION
Série de 1°® Enseignements
Année Etablissement . . Genera!e oy spe,a.ﬁgule ou dei
. . , Formation suivie Technologique ou spécialité en 1 Lv2 | Lv3
scolaire fréquenté e ere (.
spécialité de 1°° Pro Générale ou
ou terminale CAP Technologique
2020/2021
2019/2020
2018/2019

Moyenne obtenue au Baccalauréat / ou au CAP :‘
Etablissement demandé : ‘

Terminale demandée / CAP: ‘

‘Spécialité :‘

Les 2 enseignements de spécialité demandés pour la Terminale Générale :

Date et signature de I'éleve majeur ou du(es) représentant(s) a légal(aux) (éléve mineur) :

du CAP.

A joindre obligatoirement photocopie :

- des bulletins scolaires de I'année de 2020/2021

- du relevé de notes du baccalauréat ou du CAP

- du justificatif de domicile a La Réunion

Transmettre le dossier a I’établissement du secteur de I'académie deés la publication des résultats du baccalauréat ou

Pour étre pris en considération, les dossiers doivent étre complets.

SAIO 2021
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