
Ecole Saint Vincent             

des Sœurs de la Charité de Ste J.A.      

Besançon – Baskinta 

Tel: 04/288005-288817 

Fax:04/250277 

www.besancon.edu.lb 

 مدرسة مار منصور 

 لراهبات المحبة للقديسة جان أنتيد 

  بسكنتا –بزنسون 

 04/ 288817-288005هاتف: 

 04/ 250277فاكس: 

 

Coller 

une photo 

d’identité 

récente 

FICHE  D'ADMISSION  

CYCLE  PRESCOLAIRE 
   Année scolaire …………….…. 

 

 

 

 

(Renseignements conformes au registre d'état civil) 

FICHE ENFANT 

Nom de l’enfant : ________________________            Prénom de l’enfant : _______________________ 

Lieu de naissance : _______________                            Date de naissance :____________________________ 

Sexe : M  F                                  Groupe Sanguin : ____ 

Nationalité(s) :  ________________________           Registre d'état civil (n° et lieu) : ______________ 

1re langue parlée à la maison : _______________      Religion et rite : _________________   

Numéro de Tel pour SMS : _______________                N° d’identité :______________     Nom du tuteur :______ 

SCOLARITE 

Classe demandée : ______________   En redoublement  Oui   Non  

SCOLARITE ANTERIEURE 

Années scolaires Classes effectuées Établissements fréquentés 

__________________ __________________ _____________________ 

__________________ __________________ _____________________ 

__________________ __________________ _____________________ 

   

       

                           PERE                                                                            MERE 

Nom: ………………………………………….. Nom: ………………………………………… 

Prénom: ……………………………………….      Prénom: ……………………………………… 

Nationalité(s): …………………………............ Nationalité(s): ………………………….......... 

Registre d’état civil (no et lieu) :……………… Registre d’état civil (no et lieu) :…………….. 

Diplômes: ……………………………………… Diplômes: ……………………………………. 

Profession : …………………………………..... Profession : ………………………………….. 

Tél Portable : ………………………………….. Tél Portable : ………………………………… 

Tél profession :………………………………… Tél profession :……………………………….. 

Courriel : ……………………………………… Courriel : …………………………………….. 

Décédé :………………………………………..         Décédé :………………………………………. 

...............................وية ...........اله بطاقة الهوية .............................................               الإسم حسب بطاقة الإسم حسب             

Ancien de l’école :      Ancienne de l’école : 

 

Adresse : ………………………………….............................................................................. 

Tél  domicile : ……………………………………………………………………………… 

FICHE FAMILLE 

Dossier n°………   Déposé le…………   Code élève:……... 

 

http://www.besancon.edu.lb/


 

 

FRATRIE  

Nom et Prénoms 
Année de 

naissance 

Établissement fréquenté 
(école - université) ou profession 

classe 

   

 

   

 

   

 

   

 

  

FRATRIE 

(Séparation, divorce, décès, autres… ) : 

…………..…………………………………………………………………… 

Bénéficiaire d'une aide scolaire ? (Banque, Armée, Gouvernement ….) Précisez   : ………………………….. 

Responsable légal de l’élève si autre que le père (joindre obligatoirement une attestation) 

Nom : .………………………………………………………………………………………………… 

Prénom : .……………………………………………………………………………………………… 

Lien de parenté avec l’élève : .…………………………………………………………….………….… 

Adresse : ………………………………….…………………………………………………………… 

………………………………….……………………………………………………….……...……… 

Téléphones :   ...............................................   ...............................................   ................................................  
              Domicile                Bureau                  Portable 

Courriel (E-mail) : ………………………………………………………………………………….… 

 
Nous, Parents, confirmons les renseignements contenus dans ce dossier.  
Si notre enfant est admis à   l’établissement  

-Nous nous engageons à signaler à l’école toute modification ultérieure.  

-Nous déclarons accepter, pour toute la durée de la scolarité de notre enfant, le projet éducatif de l’école  

ainsi que le règlement intérieur. 

 

SIGNATURES 

 
PARENTS :   ___________________________       DIRECTION : ________________________________ 

 
========================================================================================================================= 

DECISION DE LA DIRECTION 
L’élève : ……………………………………………………   - est admis(e) [après examen / entrevue] 

         en classe de ………………… 

       - n'est pas admis(e) 

         en classe de ………………… 

Observations : …………………………………………………………………………………………..……………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Baskinta, le …………………………….. 

SITUATION FAMILIALE PARTICULIERE 


