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Madame, Monsieur,

Havte-Garonne
arotenie Je suis trés heureux de vous inviter a procéder a Tlinscription de votre enfant au
Lycée des Arénes pour la rentrée de septembre 2017.
Vous trouverez lors de votre venue, sur les chaines d’inscription, les informations souhaitées
sur le fonctionnement de I'établissement et le calendrier de rentrée. Vous aurez également
des renseignements sur le dispositif carte jeune et sur la gratuité des manuels scolaires mise
en place pour la prochaine rentrée.

Documents a télécharger sur PENT, a compléter et a rendre(1) :

Récapitulatif des documents relatifs au dossier d’inscription 2017-2018

Fiche Secrétariat

Autorisation individuelle de sortie

Cession de droit a I'image

Fiches d’infirmerie et d’'urgence

Admission a I’internat (réservé aux Secondes Culture Création Design)

Frais de participation au fonctionnement de I’Association Sportive + Dossier d’inscription
Frais de participation a la Maison Des Lycéens

Qauauaaag

Documents a joindre au dossier :

Fiche de dialogue remise par le collégue en vue de I'orientation avec décision du Conseil de Classe

(a remettre obligatoirement le jour de I'inscription)

Relevé d’identité bancaire ou postal

Photocopie du livret de famille pages parents et enfants et le cas échéant I'extrait du jugement

précisant l'autorité parentale

Justificatif récent de domicile (E.D.F ou quittance de loyer)

Photocopies des pages de vaccination du carnet de santé

Pour les éléves demi-pensionnaires : un chéque de 75 € (carte + 20 repas) ou de 40 € (carte + 10 repas)
a 'ordre du Lycée des Arénes

aaa aa

Documents a consulter sur PENT{1) :

Description des enseignements d’exploration proposés au lycée des Arénes

Description des enseignements optionnels et sections européennes et des modalités pour les obtenir
Réglement intérieur (toute inscription au lycée vaut acceptation de ce document)

Charte informatique (toute inscription au lycée vaut acceptation de ce document)

Calendrier de rentrée 2017

Présentation de la Carte Jeune : Inscription sur le site : http://www.laregion.fr/Demander-votre-carte-7948
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Le Proviseur

(1) Les familles n’ayant pas les moyens techniques de consulter ou de récupérer les documents sur 'ENT peuvent se rendre a
I'accueil du lycée des Arénes afin de demander une version papier.




Académie de TOULOUSE LYCEE DES ARENES

RNE établissement: 0312267W PLACE EMILE MALE
31024 Toulouse

Année scolaire  2017-2018 Fiche secrétariat Photo

Nom : N° de portable de I'¢léve :
Prénoms : @ courriel de I'éléve :

Né(e) le : a

Nationalité : Numéro national :

Classe :

LV1: Lv2: ____ Ens.Dexplol: Ens. D'explo 2 :
Régime : Date entrée :

Option :

Classe :

LV 1: wva2: — Options éventuelles :

Etablissement ; Commune :
Etablissement : Commune :
Date de fin de scolarité dans I'établissement :
Nom :
Prénom :
Adresse Code postal :
Commune :
Pays :
% dom. : 2 travail : Za portable :
@ courriel (clairement transcrite) :
Nombre d'enfants a charge : Nombre d'enfants scolarisés dans le second degré :
Situation empiloi :
Profession :
- Responsablelégalz
Nom :
Prénom :
Adresse :
Code postal :
Commune :
Pays :
Za dom. : Z3 travail : %3 portable
@ courriel :
Situation emploi :
Profession :
. Responsablefinancier
Nom :
Prénom :
Adresse :
Code postal :
Commune :
Pays :
Za dom. : Z3 travail : %3 portable
@ courriel :

Nom :
Prénom :
Adresse :
Code postal :
Commune :
— _ . Pays : .
g'dom: :I 2 travail : 2 portable :
courriel :

Situation empiloi : Profession :
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Liberté » Egalitd » Fraternité

REPUBLIQUE FRANCAISE

[yce d'enseignemed!
général et fechnologigle

Ll AUTORISATION INDIVIDUELLE DE SORTIE
aicnﬂlém\e
Année scolaire 2017/2018
A remplir par le responsable légal ou I’éléve s’il a atteint 18 ans au T' septembre 2017
Je soussigné(e) :NOM ..., Prénom ..................occoeiil. , agissant en qualité de :

PERE MERE : TUTEUR LEGAL : ELEVE MAJEUR(E) :

|:> DECLARE SUR L’HONNEUR détenir I'autorité parentale du mineur

E> AUTORISE

NOM Prénom Classe

a participer aux sorties scolaires organisées pendant I'année 2015/2016, sous la responsabilité d’'un ou
plusieurs professeurs.

a sortir par ses propres moyens dans le cadre de travaux pédagogiques ou pour tous travaux personnels
en lien avec la formation.

Merci de bien vouloir préciser:

Nom de votre SOCIEtE A ASSUIANCE: ..ot

Adresse :

N° de police responsabilité civile :

N° de police responsabilité accident :

Personne a joindre en cas d’urgence :
NOM e Prénom @ ... Téléphone : ...,

Date :

Signature des parents ou Signature de I'éléve majeur(e)



>,
Liberté + Bgalité + Fraternité
REPUBLIQUE FRANCAISE

- CESSION DE DROIT A L'IMAGE

lycge d'enseignemegf
général ef fechnologigle
des Argnes e

Haute-Garonne Année scolaire 2017 —_ 2018

academie
foulouse

Le lycée d’enseignement technologique des Arénes vous demande l'autorisation d’utiliser des enregistrements
vidéo et/ou des photographies sur lesquelles vous étes reconnaissable, pris au cours de I'année scolaire

Ces vidéos et/ou photographies pourront étre diffusées via tout support de communication (par exemple le site
Internet du lycée), et ce pour toute la durée de I'année scolaire.

Conformément a la loi, le libre accés aux données qui vous concernent est garanti. Vous pouvez a tout moment
vérifier 'usage qui en est fait et disposer du droit de retrait de ces données si vous le jugez utile.

PARTIE A REMPLIR PAR L’ELEVE MAJEUR

JE, SOUSSIGNE(€) .o uveieeiiiiiie ettt
Elevedelaclassede ........cccooviiviiiiiiiiiiiiiiiie,

O Déclare autoriser I'établissement scolaire désigné ci-dessus a utiliser les vidéos et/ou photographies sur
lesquels je suis reconnaissable, dans le cadre précis décrit ci-dessus uniquement.

O Déclare refuser d’étre filmé et/ou photographié durant 'année scolaire.

Date @ .oiiiiiiiiiii Signature

PARTIE A REMPLIR PAR LES RESPONSABLES LEGAUX

NOUS, SOUSSIGNE(E)S (1) +-vveerurererureerreraitieeareesseeeieeesieeesbeeeseeeas L= PR

Pére - mere - tuteurs [égaux de I'éleve (2) :

NOM & e Prénom ..o, Classe: ....cccoounn....

O Déclarons autoriser I'établissement scolaire désigné ci-dessus a utiliser les vidéos et/ou photographies de
notre enfant dans le cadre précis décrit ci-dessus uniquement.

O Déclarons refuser que notre enfant soit photographié ou filmé durant 'année scolaire.

Date : ..o Signatures
(1) :indiquer le nom des parents ou tuteurs légaux
) :rayerles mentions inutiles



=N Année Scolaire 2017-2018

REPUBLIQUE FRANCAISE

' 4

lycée n‘enseignemz@
géneral et technologig
Ll FICHE INFIRMERIE Photo

agcademie
foulouse

Antécédents

Existe-il un déficit important :

O Auditif O Visuel O Moteur

L’éléeve a-t-il des difficultés a se déplacer ?

O Oui O Non

Est-il ? .
L ) 0 Dyslexique

O Diabétique O Spasmophile

O Epileptique O Asthmatique O Autre

O Porteur d’'une maladie chronique entrainant des difficultés au quotidien

Présente-il des allergies ?
O AlIMENTaIreS & ..o e

L0 AULIES AllErgIES & ettt e

A-t-il un traitement particulier ?

O Oui O Non
S OUI, LBQUEL 2 o e

Attention : Les médicaments prescrits par le médecin, a prendre sur le temps scolaire, méme pour une courte période,
doivent étre obligatoirement déposés a I'infirmerie avec une copie de I’ordonnance.

Vaccinations : Joindre une photocopie des pages du carnet de vaccinations. Le rappel de la vaccination DT Polio est
recommandé tous les 5 ans.

Remarques : En cas de maladie ou de handicap (méme Iéger), il est possible de demander la mise en place d’un
protocole d’accueil individualisé (P.A.l.) et ou d’un tiers temps pour les examens. En informer le plus tét possible
linfirmiére ou la vie scolaire.

Observations : ce document n’est pas confidentiel. Si vous souhaitez transmettre des informations confidentielles vous
pouvez le faire sous pli cacheté a I'attention du médecin scolaire de I'établissement.



Année Scolaire 2017-2018

FICHE D’'URGENCE

(e Arangie’

Haute-Garonne

e
NOM i . PRENOM ..., CLASSE...............ccccl.
Datedenaissance : .....................ococoii,
O Externe O Demi Pensionnaire O Interne
Représentant légal 1 NOM...oi Prénom.......................
AN S S Lottt e
Domicile : .....c.ooeinnenn. Travail : ..o, Portable : ...
Représentant légal 2 NOM ..o, Prénom........c.cocoeeininl.
20 | (=TS =
‘\\ Domicile : ......oiininann. \\~ Travail ;oo \\ Portable : .......ccooviiii
Autre personne NOM ... Prénom...............ooel.
AN S S L.ttt s
Domicile : .......covinnen.n. Travail : ...ooovieiiiiiiea, Portable : .....c.ocviii
NOM, adresse et N° de téléphone du médecintraitant : ...
N° et adresse dU CENtIE A8 SECUNLE SOCIAIE & ... .. ieiee et ittt e e e et e et e et et et e e et e e e et e et e et e et e et e e e ene e et s eeeas
N° Bt AdreSSe 0 IaSSUIANCE SCOIAINE & ...ee e ettt e e e e
Date du dernier rappel de vaccin antitétanique (DTPONO) @ ... .coenii e

Observations particuliéres utiles de porter & la connaissance du médecin urgentiste : allergies, traitements en cours, etc. :

Hospitalisation : En cas d’urgence, un éléve accidenté ou malade est orienté et transporté par les services d’'urgence vers 'hdpital le plus adapté.
L'article L1111-4 du code de la santé publique (CSP) précise qu'aucun acte médical ni aucun traitement ne peut étre pratiqué sans le consentement
libre du patient, (majeur ou non), qui recoit a cet effet une information compléte portant, non seulement sur le diagnostic, mais également sur I'ensemble
des examens para-cliniques, la thérapeutique (efficacité, degré d’urgence, effets secondaires, solutions alternatives) et les conséquences prévisibles
lorsque les soins proposés sont refusés. De plus, le patient garde le droit de retirer son consentement a tout moment. L'éléve dispose de la possibilité de
s'opposer a la consultation de ses parents pour conserver le secret sur son état de santé. Le médecin peut alors se dispenser de demander leur
autorisation (art. L1111-5C SP)

« .Une autorisation générale de principe signée par les parents n'est plus r ecevable.

* Lafamille estimmédiatement avertie par I'établissement scolaire.

« Un éléve mineur ne peut sortir de I'hdpital, qu'accompagné de sa famille

Date @ ..o Signature du représentant légal :

DOCUMENT NON CONFIDENTIEL a remplir par les familles a chaque début d’année scolaire
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VENEZ NOMBREUX POUR SE RENCONTRER , SE CONFRONTER , PROGRESSER !!!



Inscription a I’Association Sportive du Lycée des Arénes

Il est fortement recommandé a votre enfant de s’inscrire a I’AS du Lycée pour différentes raisons :

v’ La volonté d’un enrichissement culturel et sportif grace a des activités variées

v Une licence sportive a prix dérisoire avec 3 a 4 plages horaires différentes au minimum pour pratiquer
une activité physique et sportive : Badminton/Golf, Athlétisme/Raid, Escalade, Hand-ball, Basket-ball

v Une assurance complémentaire pour les activités physiques proposées par I’AS comprise dans le prix
de la cotisation : contrat collectif MAIF

v’ Participation aux compétitions d’athlétisme et au raid multi-activités.

v’ Des prix négociés et/ou une participation de I’AS pour certaines activités (ski, sorties natures, accés
mur d’escalade)

v Association Partenaire avec le dispositif de « la Carte Jeune Midi-Pyrénées », disponible sur
www.cartejeune.midipyrenees.fr

Ce dispositif vous donne un crédit que vous pouvez utiliser pour régler une partie ou la totalité de la cotisation
a I’AS. Chaque éleve dispose d’un capital de 15€.

TOUT CELA pour une cotisation annuelle de 20€.

AUTORISATION PARENTALE

JE SOUSSIZNE () wuvreeeeeeieiieiiiitieeie et e e e e rereee e pére, mere, tuteur, représentant légal (1)
TEL FiXe/POIt (PEIE) iuveeeee ettt ettt et st eaaes s OU ottt et eae e
TELLFIXE/POIt (MEI) & vttt ettt eaaenes OU oottt e er s

a participer aux activités de I'Association SPOrtive (3) ..cccccveeeeeiiiee e
- Autorise I'association sportive des Arenes a utiliser I'image de mon enfant

- Autorise le Professeur responsable ou l'accompagnateur, a faire pratiquer en cas d'urgence, une
intervention médicale ou chirurgicale en cas de nécessité (4).

Signature :
(1) - Rayer la mention inutile.
(2) - Indiquer nom-prénom du licencié.
(3) - Indiquer nom de I'établissement.
(4) - Rayer en cas de refus d'autorisation.

FICHE REMPLIE et COTISATION a remettre lors de '[NSCRIPTION de votre enfant. Réglement par cheque a I'ordre de « I'Association
sportive du Lycée des Arenes »




FICHE D’URGENCE a UINTENTION DES PARENTS

Nom de I'établissement : Lycée des Arénes Année scolaire : ...........cccceeeeiiiinninnnn.
NOM & s Prénom @i,
ClasSe & v, Date de NAiSSANCE & ..uveeeeeeeeeeeeeeeee et e et

Responsable 1 :
Nom et adresse des parents ou du représentant [E8al : ........ceevvieeeiieciiiieie e

Responsable 2 :
Nom et adresse des parents ou du représentant [E8al : .........eeevveeeiiiciiiieie e

En cas d'accident, I'établissement s'efforce de prévenir la famille par les moyens les plus rapides. Veuillez
faciliter notre tache en nous donnant au moins un numéro de téléphone :

1. N° de téléphone du domicCile : .......ccovvveiirieiiiiiiieieee e,

2. N°dutravail du PEre : ..uuvveeiieiieeeeee e POSEE & oo
3.N°dutravailde lamere : ....ccoeeeeecieeeeeeeeeee e, POSEE & oo

4. Nom et n° de téléphone d'une personne susceptible de vous prévenir rapidement : ........cccceeevevvvcinvveennennn.

En cas d'urgence, un éléve accidenté ou malade est orienté et transporté par les services de secours d'urgence
vers I'hopital le mieux adapté. La famille est immédiatement avertie par nos soins. Un éleve mineur ne peut
sortir de I'hopital qu'accompagné de sa famille.

Date du dernier rappel de vacCin antitEtaniqUE & .......oooviciiiieiiee e e e e e e e e e s eesnbbraereeeeeees
(Pour étre efficace, cette vaccination nécessite un rappel tous les 5 ans)

Observations particuliéres que vous jugerez utiles de porter a la connaissance de I'établissement (allergies,
traitements en cours, précautions particulieres @ Prendre ) ... ecciee e e

* DOCUMENT NON CONFIDENTIEL a remplir par les familles a chaque début d'année scolaire. Si vous souhaitez
transmettre des informations confidentielles, vous pouvez le faire sous enveloppe fermée a l'intention du
médecin ou de l'infirmiére de I'établissement



Le parcours de formation en E.P.S. proposé a vos enfants est riche et équilibré. Il leur permettra de
développer leur goQt de I'effort, apprendre a se dépasser et leur apprendra a construire des projets personnels en
relation avec leurs capacités physiques.

Les activités proposées au lycée des arenes

En EPS:
Course de demi-fond, danse collective chorégraphique, badminton, gestion de sa santé en course de durée, volley-
ball, lancé de poids, natation de sauvetage.

A I’Association Sportive :

Badminton/Golf, Athlétisme/Raid multi-activités, Escalade,
Sports collectifs (hand-ball, basket-ball en convention avec le lycée Déodat de Séverac + musculation selon lgs
capacités d’encadrement)

Pour la réussite de vos enfants, une participation vous est demandée avec différentes formules. Cette participation
est nécessaire pour aider au licenciement des éléves associés, au renouvellement du matériel U.NS.S., le paiement
des transports pour les activités extérieures (Raid, Athlétisme, Golf, sorties natures ...) et pour participer a la vie de
I’établissement.
Participer a I’A.S. du lycée des Arénes,

c’est commencer a étre acteur de sa formation et de ses apprentissages au sens général.
Chaque éléve dispose avec sa carte jeune d’un capital de 15€ sur _sa _carte jeune (Midi-Pyrénées Occitanie). Nous
sommes partenaires avec la région. Vous pouvez utiliser ce capital pour devenir MEMBRE licencié de l'association
sportive du lycée des Arénes.

1l existe donc 3 formules liées a mon réle dans I’AS que je peux faire évoluer en cours d’année :

. Formule n°1 = Je suis MEMBRE ADHERENT en donnant une participation
Participation générale a I'ensemble des frais : 5€ ,10€ ou 15€ du crédit carte.
. Formule n°2 = )e suis MEMBRE ACTIF de I'association (licencié UNSS)

Je pratique dans une des activités proposées,
Je suis jeune officiel, je suis reporter de I'AS, je suis co-entraineur d’une activité
Inscription a I'Association Sportive : 20€

. Formule n°3 = Je suis MEMBRE ACTIF et je donne une participation complémentaire
Inscription a I'AS + Participation : 5 + 20 = 25€
Nom : Prénom : Niveau de classe: 7%— 1°— Tale

v Je participe aux frais de fonctionnement de I'E.P.S. et de 'A.S.: OUIl — NON

v Je choisis :
laformulen®1:5a10€ OU laformule n°2:20€ ou la formule n°3 : 25€

Entourez la formule choisie.

Reglement et AUTORISATION DE PRELEVEMENT — Carte jeune

e Jautorise I'association sportive a prélever sur ma carte jeune : .......... €
N° de la carte jeune i......ccccevevevennnns Date de naissance :.......ccceeun..

e Je complete par un cheque a I'ordre de I'Association Sportive du lycée des Arenes le montant restant
d{ a ma participation : .........€
Signature :

Informations complémentaires sur 'espace de I'association sportive du Lycée sur 'ENT.

A.S. Lycée des Arenes, TOULOUSE
Les Représentants ou Encadrants
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Rentréee 2017

Votre cotisation est indispensable au bon fonctionnement de cette structure.
Que vous y participiez ou non, vous investissez dans la vie du lycée des Aréenes et dans sa culture d'établissement.

LA MAISON DES LYCEENS

A l'image des éléves qui évoluent en passant du collége au lycée, les activités socio-éducatives passent un cap a
partir de la classe de seconde. Alors que les collégiens connaissent le foyer socio-éducatif et un panel d’activités

pilotées et gérées par des adultes, le lycée des Arénes a fait le pari de laMaison Des Lycéens.

Qu’est-ce-que c’est ?

L'apprentissage de l'autonomie et de la citoyenneté.

La différence réside essentiellement dans le mode de gestion et de fonctionnement de cette structure. La MDL est une
association loi 1901 (comme les foyers socio-éducatifs), mais le bureau est constitué par des éléves majeurs pour
les postes de Trésorier et de Président.

Ce sont donc des éléves des « grandes classes » qui font vivre ce pdle d’activités extra-scolaires et décident des
orientations, des activités a proposer aux éléves de toutes les sections.

La mixité sociale liée au recrutement de nos éléves et la diversité des filiéres, de la seconde aux BTS, permettent
une ouverture et des échanges riches.

L'apprentissage de I'autonomie et la responsabilisation de ses acteurs est, vous I'aurez compris, un enjeu majeur de
ce type de structure. Une personne ressource (personnel d’encadrement de I'établissement) porte toutefois un regard
vigilant sur le bon fonctionnement de la MDL et offre une garantie de pérennité a cette association dont le bureau
évolue au gré des années scolaires.

Les activités :

Du théatre d'improvisation, de la photo, des sorties ski, du jeu de GO, de la pratique instrumentale, de la BD-

Manga, un ciné-club, la supervision du « bal de promo » etc. Ces ateliers fonctionnent du lundi au vendredi et sont
encadrés par des éléves volontaires ou des animateurs extérieurs.

La MDL participe également a différentes actions favorisant I'ouverture de I'établissement sur I'extérieur. En s’alliant

aux associations d’anciens éléves, aux actions de prévention. En aidant au financement de voyages scolaires et en
servant de caution morale et financiére

La cotisation :

Elle est au méme niveau qu’a la rentrée derniére : 15€ .

Seules exceptions pour le théatre d'improvisation et le jeu de Go qui sont animés par des professionnels, rémunérés
au tarif conventionné. Pour ces deux activités, une cotisation annuelle supplémentaire de 20 € sera demandée aux
participants.

Pour les éléves internes qui bénéficient des activités sur le lycée des Arénes en journée et sur le lycée Gallieni en
soirée, la cotisation s'éléve a 20 € répartis entre les deux établissements.

Adhésion facultative
Joindre un chéque a I'ordre de La Maison des Lycéens du Lycée des Arénes

Nom : Prénom : Classe :
Je participe aux frais de fonctionnement de laMDL: O OUlI (O NON

0 Eléve externe ou demi-pensionnaire : Je joins un chéque de 15€
O Eléve interne : Je joins un chéque de 20€ (dont 5€ seront reversés au lycée Galliéni)
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