BR o DOSSIER D'INSCRIPTION 2022/2023

Section Sportive Scolaire FOOTBALL 6™ - 5°™®

e Coll2ge Edouard Vaillant Phelo
< 0 ege ouar allian

|+

41 bis rue Charles Hurvoy
18100 VIERZON
Tél:02-48-71-17-24
Mail : ce.0180037t@ac-orleans-tours.fr

RENSEIGNEMENTS INDIVIDUELS

Sexe: OM OF

[ 7 B == o g T o 0
CANDIDAT
Date de naissance : Lieu de naissance (commune) : Nationalité :
......... R
Monsieur (Nom - Prénom) n° tél. (domicile) n° tél. (portable)
PARENTS
AP OSSO COMPIBEE L cuscsssssivsnsnssissnssssionsaiesssaisass Vi eassssvasms sasossHss 96530 SaF T3S ISUREIRIRHI4SHSAR IS4 FATAN SR BR GRS SRR 683
ou % 4
Madame (Nom - Prénom) Adresse @ mail
TUTEURS LEGAUX @ n° tél. (portable)
ATTESER COMIPICTE S isvvemissstovmvesvssuonsvnss sssssswnvssos Vi sss s ass s onss s owolss S SN ST e TS waovo s

RENSEIGNEMENTS SCOLAIRES

Langue vivante 1 : Langue vivante 2 : AIEGET) OUI/ NON **

Classe demandée * :

Langue vivante 1 : Langue vivante 2 ** BVAIEGENT|
Espagnol

Classe demandée * :

** rayer la mention inutile

* entourer la classe correspondante

ATTENTION : EN CAS D'ADMISSION EN SECTION SPORTIVE AUCUNE AUTRE OPTION NE POURRA ETRE SOLLICITEE (Latin, Grec ...)

ISignature des parents ou tuteurs légaux :

AVIS DE LA COMMISSION D'ADMISSION

FAVORABLE [J DEFAVORABLE [

Si avis défavorable, préciser le motif :

DECISION DU CHEF D'ETABLISSEMENT

ACCEPTATION O REFUS O

Feuille 1



RENSEIGNEMENTS SPORTIFS

Club: fréqUENte ¢ wusmmmmmmmnssmnnmsmwssisns Catéponian wusmmmmauesmmmm s A

NIVEAU A€ JEBU & oo

Poste sur e terrain : ... cesssesseene

Droitier / Gaucher *

* rayer la mention inutile

Coordonnées de |'éducateur : Nom

Prénom Tél.

CADRES RESERVES AUX PARENTS OU RESPONSABLE LEGAL

AUTORISATIONS

( Le transport est sous la responsabilité des parents ou tuteurs légaux)

. Numeéro de licence F.F.F. de I'enfant : ......ccccoeoeremrimerncrvnnccrninns
En cas d'accident nécessitant une intervention immédiate, tant
meédicale que chirurgicale ( avec ou sans anesthésie) y compris
I'hospitalisation , j'autorise (1) le responsable du concours a faire
effectuer cette intervention sur avis médical. Je certifie également que
mon enfant est a jour de ses vaccinations.

. Certifie I'exactitude des renseignements

. Autorise mon fils (ma fille) a participer a la journée de concours
d'entrée en section sportive du collége

N° de Sécurité Sociale :

Tel. (appelurgent) :

(1) Un refus implique que les parents sont en mesure de prendre en charge
immédiatement leur enfant

Signature précédée de la mention "lu et approuvé"

Signature des parents ou tuteur légal:

CE DOSSIER DEVRA ETRE ADRESSE DUMENT COMPLETE AU COLLEGE

~~ IMPORTANT : Fiche jointe & renseigner et a retourner impérati avec le dossier ~~

DATE LIMITE DE RETOUR

Mercredi 1er juin 2022

DATE ET LIEU DU CONCOURS D'ENTREE

Mercredi 8 Juin 2022 au stade Brouhot & VIERZON (de 14h a 17h30)
72 rue Henri Barbusse - 18100 Vierzoun

~~ Convocation ~~

Le candidat est prié de se présenter a 15h00 avec sa tenue de football a |a date et sur le lieu indiqué ci-dessus
Tenue de Football + paire de protége-tibias + un bidon de cycle (gourde)

En cas d'admission chaque éléve devra fournir un Electrocardiogramme de Repos en Septembre
(Circulaire N°2003-062 du 24-4-2003 )




AVIS DU PROFESSEUR

NN dBICIRYE S .o st s T e e e vass S iamn s empnassasu Classe : ...cocvvevereneerecnnnnas

2 ] 1 (L T —————

Dans un soucis de mieux cerner les possibilités de I'éléve et pour I'aider a réussir, il est souhaitable que cette
fiche soit remplie avec le maximum de précision

T : Toujours S : Souvent Q : Quelques fois R : Rarement

A fait preuve d'un travail régulier tout au long de I'année

Attention soutenue en classe

Se met facilement au travail

Travaille vite et bien

Fait des efforts personnels pour approfondir les matiéres enseignées

Fait des efforts pour surmonter les difficultés rencontrées

S'adapte facilement a des méthodes ou a des situations nouvelles

Organisé dans son travail

Capable de travailler seul efficacement

Capable de travailler en équipe

Capable d'aider ses camarades en difficulté

Compréhension rapide et sdre

Stabilité des connaissances acquises

A besoin d'étre aidé pour surmonter ses difficultés

Volontaire et persévérent

Respecte les consignes

Demande de I'aide lorsqu'il n'a pas compris

Tient compte des conseils qui lui sont donnés

Prend des initiatives

Intervient en classe de fagon réfléchie et pertinente

Accepte la critique

Appréciation générale du professeur :

Signature :
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