ACADEMIE | Direction des services départementaux DEMANDE D’ASSOUPLISSEMENT AU SECTEUR SCOLAIRE

de Iéducation nationale -
D,,E DIJON de la Niévre (DEROGAT|ON)
Liberté N
ﬁsd/fﬂ' i A retoumer a l'établissement actuellement fréquenté par I'éléve

|:| 6éme |:| 5éme D 4éme |:| 3éme

Division des éléves (DIVEL)

A REMPLIR PAR LA FAMILLE

Etablissement fréquenté Etablissement prévu ala carte scolaire | Etablissement demandé

CRITERES DE DEROGATION PRIORITAIRES

O Eléve en situation de handicap (joindre un justificatif de domicile et la notification MDPH)

Adresse compléte : O Eléve bénéficiant d'une prise en charge médicale importante & proximité de I'établis-
................................................................................. sement demandé (joindre un justificatif de domicile et un certificat médical)
................................................................................. 0] Eléve boursier sur critéres sociaux (joindre un justificatif de domicile, la feuille d'imposition

Date de naissance de F'éléve : ........ {eree Fovaens ou de non-imposition ou la notification d’attribution de bourse)

Sexe: CIF O™ O Eléve dont un frére ou une soeur est déja scolarisé(e) dans I'établissement demandé

(joindre un justificatif de domicile et un certificat de scolarité de la fratrie)

Nom et Prénom du représentant légal : [ Eléve dont le domicile est situé en limite de secteur et proche de I'établissement demandé
..................................................................... (joindre un justificatif de domicile)

Adresse complete O Eléve devant suivre un parcours scolaire particulier (section sportive, CHAM, ...)
........................................................................ [ Autres (a préciser accompagné des justificatifs nécessaires) :

TEIEPhOoNe : ... e

[OTe YU PPN MOTIEFS DE LA DEMANDE :

Nom et Prénom du représentant légal :

TEIEPhONE : ...ceeieii e

A, le............ A le..ccoeunnn.
Régime demandé : ] ]

Signature du représentant légal Signature du représentant légal

[] Interne  [] Externe [[] Demi-pensionnaire
Langue vivante 1 .....ccooceiiiiiiiiiiie e
Langue vivante 2 @ ........cooiiiiiiii e
Options SOUNAItEES  .ieuiniiiiiiii e e e e

(En I’'absence de la signature de I'un des responsables Iégaux, joindre un justificatif :
............................................................................ jugement, perte de I'autorité parentale, livret de famille....)

Les demandes d’assouplissement a la carte scolaire dans un collége public de secteur qui ne sont pas de droit, sont accordées par I'|A-DASEN dans la limite des places disponibles (code de I'éducation-art
D211-11) aprés I'affectation des éléves résidant dans le secteur de leur établissement, des redoublants du secteur, des retours des éléves du secteur précédemment scolarisés dans le privé. La dérogation est
accordée pour toute la durée scolaire. Une affectation hors secteur peut entrainer des frais de transport scolaire a votre charge.

ACCUSE RECEPTION DE LA DEMANDE PAR L’ETABLISSEMENT

A le i Signature Cachet de I'établissement
NOM & o Prénom : ......ooiiiii
QUAIEE & L.

Traitement de la demande par I'établissement :
[0 la demande de la famille est prise en compte au vu des justificatifs fournis
[0 la demande de dérogation ne peut étre prise en compte Pour 1S MOLIfS SUIVANTS & .......iuiiuninii et et eans




AVIS

1- Chef de I’établissement d’origine :

YNV TSI VT = e 1= 1 = T o 1=

N O © s Signature Cachet

QuaAlite e

2- Chef de I’établissement prévu a la carte scolaire (si différent) :

YNV E IR U T =0 =T 10 T= T Lo =S

NOM Signature Cachet

QuUAlIt & e,

3- Chef de I’établissement demandé :

F N E U [ g 1= 0 =T 02 = T (o =

N O & e Signature Cachet
Prénom @ ...

QUAlItE e,

4- - Directeur Académigue des Services de I'Education nationale du département d’origine (quand la demande
concerne deux départements) :

AVIS SUT 1A M AN B & o e e e e e e e e

N O & e Signature Cachet
Prénom ...

QUANtE & e,




