
Merci de compléter le formulaire ci-dessous   

B U L L E T I N  D ’ I N S C R I P T I O N  2 0 1 9  

Primaire - Collège - Lycée  

Conformément aux articles 27 et 34 de la loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative à l'informatique, aux fichiers et aux libertés, nous tenons à vous préciser 
que les informations demandées seront uniquement traitées par les services internes du CAREL. Vous pouvez à tout moment accéder aux informations 
personnelles vous concernant, demander leur modification ou leur suppression auprès du Service Inscriptions - 48 boulevard Franck Lamy - Place 
Jean-Noël de Lipkowski - BP 219C - 17205 Royan cedex. 

Coordonnées du stagiaire         Mademoiselle   Monsieur 

Nom  ............................................................................................................................  

Prénom  .......................................................................................................................  

Date de naissance  ....................................................................................................  

Coordonnées du Responsable légal 

Nom  ............................................................................................................................  

Prénom  .......................................................................................................................  

Adresse permanente  ................................................................................................  

 ......................................................................................................................................  

Code postal  .................................  Ville  ....................................................................  

Tél. Personnel  .....................................  Professionnel  ...........................................  

e-mail  ..........................................................................................................................  

Portable(s)  .................................................................................................................  

Personne à contacter en cas d’urgence pendant le stage 

 ......................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................  

Tél.   .......................................................  Portable  ....................................................  

Informations obligatoires à nous fournir 

Si le stage choisi est complet ou si les inscriptions sont insuffisantes, 
acceptez-vous un transfert  

- sur une autre langue      non      oui   

  si oui, laquelle ?  Allemand      Anglais     Espagnol      Français          
 

- sur une autre période     non      oui  

  si oui, laquelle ? .....................................................................................................  
 

- d’une “préparation au baccalauréat” sur un “perfectionnement”  

 non      oui  

- d’un “perfectionnement” sur une “préparation au baccalauréat” 

 non      oui  

Etablissement fréquenté 

 ......................................................................................................................................  

Adresse  ........................................................................................................................  

Code postal  ...................................  Ville  .....................................................................  

Pour tous les stagiaires mineurs ou majeurs 
 

Veuillez nous indiquer toutes allergies (médicament, ...) ou problème de santé 
particulier. 
 

 ...........................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................  

Avez-vous déjà suivi un stage au CAREL ?   non      oui   
 

Si oui, langue et année  ....................................................................................  
 

Classe suivie correspondant à l’année en cours 

   CE2    CM1    CM2    6
ème

   5
ème

   4
ème

   3
ème 

   CAP    BEP    2
nde

    1
ère

    Terminale
 

  Section : Internationale   Européenne    
 

Quelle est votre langue vivante I  (LV1)  .....................................................   

                          langue vivante II (LV2)  .....................................................  
 

Moyenne(s) trimestrielle(s) dans la langue choisie 

  .....................   .....................   ......................  
 

Pour les classes de Première et Terminale, précisez : 

votre série ...................     LVI renforcée     non      oui  

N° contact .................................. N° inscription .................................. 



B U L L E T I N  D ’ I N S C R I P T I O N  2 0 1 9                                                     
Primaire - Collège - Lycée  
Veuillez cochez la case correspondant au stage choisi 

 

 
 PRÉPARATION BACCALAURÉAT PERFECTIONNEMENT 

Nb  
heures  

CM1 - CM2 
  

Nb 
heures  

6ème 
 

5ème 
 

4ème 
 

3ème 
 

Seconde 
 

Première 
 

Terminale 
  Première 

 
Terminale 

 
Nb 

heures  

 

VACANCES D’HIVER 

AB 18.02 au 22.02    30h    Anglais    Anglais    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

AC 25.02 au 01.03    30h    Anglais    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     Anglais 30h 

 

VACANCES DE PRINTEMPS 

AB 15.04 au 19.04    30h   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais    Français   Anglais 30h 

AC 23.04 au 26.04 
①

 

   

24h  

  Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais    Français   Anglais 24h 

         Allemand   Allemand   Allemand     

         Espagnol   Espagnol   Espagnol     

 

      VACANCES D’ÉTÉ    Veuillez choisir la classe suivie au cours de l'année scolaire 2018/2019      

A 
 

B 
 

C  

24.06 au 28.06    30h       Anglais       

01.07 au 05.07    25h    Anglais   Anglais   Anglais         

08.07 au 12.07    25h    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

15.07 au 19.07    25h    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

22.07 au 26.07 15h   Anglais  25h    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

29.07 au 02.08     25h    Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

05.08 au 09.08 15h   Anglais  20h   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

12.08 au 16.08
②

    20h   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

19.08 au 23.08 

15h   Anglais  

30h  

  Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

       Espagnol   Espagnol   Espagnol   Espagnol   Espagnol     

       Allemand   Allemand   Allemand   Allemand   Allemand     

26.08 au 30.08     30h   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais     

     

VACANCES DE LA TOUSSAINT      

ABC 21.10 au 25.10   30h     Anglais   Anglais   Anglais   Anglais   Anglais      

LÉGENDE 
 

  Stage de 15 heures 
   du lundi au vendredi 
   de 9 h00 à 12 h 00 
 
  Stage de 20 heures 
   du lundi au vendredi 
   de 9 h00 à 13 h 00 
 
  Stage de 24 heures  
   du mardi au vendredi 
   de 9 h 00 à 12 h 00 
   et de 13 h 30 à 16 h30  
 
  Stage de 25 heures 
   du lundi au vendredi  
   de 9 h 00 à 12 h 00 
   et de 13 h 30 à 15 h 30  
 
  Stage de 30 heures 
   du lundi au vendredi 
   de 9 h 00 à 12 h00 
   et de 13 h 30 à 16 h30 

                   
① 

Pas de cours le lundi 22/04       
② 

Cours le 15/08 



                

       

, 

  

   

  

 
 CONFIDENTIEL 

 
 

Formulaire de Paiement par cartes bancaires 
 

  Mentions Obligatoires pour 
    un paiement par Carte Bancaire 

 
 

 Veuillez compléter les renseignements demandés ci-dessous. 

 
NOM et Prénom du porteur de la carte :  ................................................  

 ................................................................................................................  
 

Adresse du titulaire de la carte : ...................................................................  

 ................................................................................................................  

 ................................................................................................................  
  

Coordonnées téléphoniques du titulaire de la carte  :   ....................................  
 

Montant à prélever :                    ú 
 

Nature de la carte * :    CB   ï   VISA   ï    EUROCARD/MASTERCARD  
 

N° de la carte :    

    
Indiquer les 3 derniers chiffres figurant au 

dos de votre carte sur la bande de signature 

                           
Date de validité de la carte :           
 
 

 Signature du titulaire   

 

 
 
 
 
* Entourer la mention qui convient. 
 

Stages 2019 / Modalités d’Inscription 

J'adresse ce document dans son intégralité accompagné : 

 des frais d’inscription de 10,00 € et d'un acompte de 50,00 € par 
inscription et par stage, 

 d’un timbre au tarif en vigueur (- 20 grs), 

 de la fiche hébergement (si nécessaire). 
 

Je règle sous forme de : 

 Carte bancaire : sous réserve de fournir les mentions obligatoires, 

 Chèque bancaire libellé à l'ordre de : « CAREL », 

 Chèque-vacances. 
 

Vous recevrez par e-mail la confirmation d’inscription, l'indication du solde à régler 
ainsi que la date limite de paiement et le jour et l'horaire de convocation et le lieu du 
stage. Vous recevrez les coordonnées de votre logement avant le début du stage. 

STAGIAIRES MINEURS  
 

Je soussigné(e)(père, mère, tuteur légal)  ........................................................  

autorise ma fille/mon fils  .....................................................................................   

à suivre le(s) stage(s) proposé(s) par le CAREL. 

Je déclare avoir pris connaissance des informations générales, des 
modalités d’inscription et des conditions générales d’inscription et les 
accepter. 
 

 J’autorise      Je n'autorise pas 
le CAREL à utiliser, à titre gracieux, les images de ma fille/mon fils sur tout 
support papier, multimédia ou internet. 
 
 

A .........................................   le ….................................  Signature 
 
 

STAGIAIRES MAJEURS  
 

Je soussigné(e),  ..................................................................................................  

m'engage à suivre le(s) stage(s) proposé(s) par le CAREL et déclare avoir 
pris connaissance des informations générales, des modalités d’inscription et 
des conditions générales d’inscription et les accepter. 
 

 J’autorise      Je n'autorise pas 
le CAREL à utiliser, à titre gracieux, les images me représentant sur tout 
support papier, multimédia ou internet. 
 
 

A .........................................   le ….................................  Signature 
 
 


