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Délégation de région académique
Aux relations européennes et internationales
Et à la coopération


 


PROGRAMME BRIGITTE SAUZAY 2024





A l'attention de la famille de l'élève

Votre candidature doit être remplie de façon complète et être accompagnée des divers justificatifs pour que celle-ci soit prise en compte:


[bookmark: CaseACocher1]	|_|  Dossier complété. 

	|_| Lettre datée et signée d'engagement de la famille à accueillir dans les conditions fixées par le programme. (PJ 2)

|_| Formulaire de transfert d’autorité parentale (PJ 3)

|_| Formulaire d’autorisation de sortie de territoire

|_| Photocopie de la carte d’identité

|_| Carte européenne d’assurance maladie




Pièces à garder précieusement en vue de la future mobilité.















ÉCHANGES INDIVIDUELS DE MOYENNE DURÉE 
(DE 2 ou 3 MOIS)
 
FORMULAIRE DE CANDIDATURE

À COMPLÉTER UNIQUEMENT PAR VOIE ÉLECTRONIQUE





I- À COMPLÉTER PAR LA FAMILLE
ÉTABLISSEMENT
Ÿ Nom établissement : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Téléphone : 00 33 (0) Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Télécopie : 00 33 (0) Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse électronique : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Classe fréquentée : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Langues étudiées : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
    Professeur tuteur de cet échange : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse électronique du professeur tuteur : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
ÉLÈVE
Ÿ Nom : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Prénom : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Date de naissance : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse électronique de l’élève : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
FAMILLE
Ÿ Nom et profession du père : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Nom et profession de la mère : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Numéro de téléphone en cas d’urgence : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Téléphone : 00 33 (0) Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Portable du père : 00 33 (0)6 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Portable de la mère : 00 33 (0)6 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse électronique du père : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Adresse électronique de la mère : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
ÉTABLISSEMENT PARTENAIRE
a. Nom de l’établissement : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
b. Adresse : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
c. Téléphone : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
d. Télécopie : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
e. Adresse électronique : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Classe fréquentée : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Langues étudiées : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
a. Professeur tuteur de cet échange : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
b. Adresse électronique du professeur tuteur : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

PARTENAIRE
c. Garçon ☐	Fille ☐        	Divers ☐
d. Nom :  Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
e. Prénom : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
f. Date de naissance : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
g. Classe : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
h. Adresse des parents : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
i. Téléphone : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
j. Télécopie : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
k. Portable du père : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
l. Portable de la mère : 00 Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
m. Adresse électronique du père : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
n. Adresse électronique de la mère : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Ÿ Quelles sont les dates envisagées pour l’échange ? : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
a. Séjour du partenaire en France : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
b. Séjour de l’élève français chez le partenaire : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.




Procédure de transmission :
Demande à transmettre par l’établissement par courrier électronique à : 
DRAREIC NORMANDIE 
E-Mail : drareic@ac-normandie.fr

Après contact et accord avec le partenaire :
· La famille française transmet au chef d’établissement les pièces suivantes : copie de l’autorisation de sortie du territoire établie par la mairie – le transfert de l’autorité parentale – copie de l’attestation d’assurance individuelle – copie de la carte européenne d’assurance maladie.
· Après l’avoir complété, le chef d’établissement transmet l’ensemble du dossier à la DAREIC
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