
  
AANNNNEEXXEE  FFIINNAANNCCIIÈÈRREE  

 

       Note de Service 93-179 du 24/03/1993 (B.O. n°13) 
 

 
 
Nom de l’élève :  …………………….……… Prénom :  ………………………………Classe :  ……………….………. 
 
Régime au Lycée le Garros     : InterneO  Int.Ext.O  Demi-Pens.O  ExterneO 
Régime pendant la période de formation professionnelle : InterneO  Int.Ext.O  Demi-Pens.O  ExterneO 
 
Adresse de la famille    : ……………………………………………………………… ……….…. 
Adresse personnelle, si différente  : ………………………………… ………………………………….……. 
Nom et Adresse de l’entreprise  : …………………………………………… ……………………….……. 
        …………………………………………………….………...….…….... 
Adresse d’hébergement pendant le stage : ………………………… ……………….………………………….…… 
       …………………………………………………………….……………. 
TRANSPORT :  joindre 1 photocopie de la carte grise du véhicule + 1 R.I.B. ou R.I.P.  
 

Moyens de 
Déplacements 

Chemin de Fer (1) 
A la charge de la 

famille 

Autobus (1) 
A la charge de la 

famille 

Automobile (1) 
A la charge de la 

famille 
Véhicule 2 
roues (1) 

 OUI NON OUI NON OUI NON 
Période  Scolaire   
Domicile-Lycée Le Garros        
Période  
Formation professionnelle  

 

1. Dom-Entrepr.        
Matin-Soir        
Midi        

2. Lieu Héberg.- Entr.        
Matin-Soir        
Midi        

(1) Mettre une croix dans les cases concernées 
 
DISTANCES (en Kms) : 
 

Domicile -Lycée Le 
Garros Domicile-Entreprise Lieu Hébergem ent-

Entreprise 
Remboursement frais de 

Transports Elève 
   OUI NON PARTIEL 

   
           Partie Réservée à l’Administration 
ASSURANCES : 
 

Assurance Lycée couvrant la responsabilité civile d e l’élève pour les dommages qu’il pourrait causer :  
M.A.I.F. : B.P. 95 Bât. A Parc du Baron 32000 AUCH – N° Sociétaire : 0905101K 

Assurance élève (pour information) :  
• Nom de l’Assureur  : ……………………………………. N° Contrat : … ……….…………………….…….. 
• Adresse  : …………………………………………………………………………………....…….….  
• Extension aux périodes de formation en entreprise y  compris Trajets :  OUI / NON 

Assurance Entreprise :   
Le Chef d’Entreprise prend les dispositions nécessa ires pour garantir sa responsabilité chaque 
fois qu’elle est engagée. 

 

Date - Signature des Parents,        Date  - Signature de l’élève,       Date  - Signature du Service Intendance,  


