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BULLETIN DE RENSEIGNEMENTS 

 
 
 
 

!!! ATTENTION !!!  A REMPLIR UNIQUEMENT EN MAJUSCULES 
 

 
A REMPLIR PAR LA DIRECTION 

NIVEAU :     1 - 2 - 3 - 4 - 5 - 6 

Date d’inscription :     ……………………………………………………………………………………………………………………………………….……………….. 

Contacts à prendre ou remarques éventuelles : ……………………………………………………………………………………………………………………………………….……………….. 

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

 
 
 
 
 

RENSEIGNEMENTS A COMPLETER D’APRES LA CARTE D’IDENTITE DE L’ELEVE 
 
NOM :    ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

PRENOM :   ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Sexe :    Fille / Garçon (barrer la mention inutile) 

Date de naissance :  ………………………………..…………………………….………….………. 

Pays de naissance : ………………………………..…………………………….………….………. 

Ville de naissance :  ………………………………..…………………………….………….………. Nationalité :  ….………………………………….………….….………. 

N° carte d’identité : ………………………………..…………………………….………….………. Date limite de validité : ….………………………………….………….….………. 

N° registre national : ………………………………..…………………………….………….………. 

 

Adresse de la carte d’identité de l’élève : ………………………………..………………………………………………………………………………………………………………..…………………………… 

……………………………………………………………………..…………………………………………………………………………..…………  n° ………………………………………………….………….…… bte ………………………………………….. 

Code postal :  ………………………………..…………………………….………….………. Commune : ……………………………………………………………………….…………… 

Gsm élève :  ………………………………..……………………………………………………….………………….…………………………………………………………………………………………….……….………. 

E-mail élève :   ………………………………..……………………………………………………….………………….…………………………………………………………………………………………….……….………. 

L’ELEVE A-T-IL UN/E (DES) FRERE(S) ET/OU SŒUR(S) A SAINT-ANDRE SECONDAIRE ?  SI OUI : 

NOM PRENOM CLASSE 

   

   

   

  

 

Version du 09/10/2023 

(si Bruxelles, indiquer la commune) 
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RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LES PARENTS 

 PERE 

NOM : ………………………………………………………………………........................................................... PRENOM : ………..…………………………………………………… 

Etat civil : ………………………………………………………………………........................................................... Nationalité : ………..…………………………………………………… 

Domicile légal : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…….……….…...…. 

………………………………………………………………………………………………………… n° ……………………………………………..………… bte ………………………….... 

Code postal : ………..………………………………………………….………. Commune : ……………………………….………………………………….…….… 

Tél. domicile :  …………………………………………………..…………………………………….…………….… Tél. bureau : ………………………………………………………………………… 

Gsm :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

E-mail :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

 MERE  

NOM de jeune fille : …………………………………………………..…………………………………….…………….… PRENOM : ………..…………………………………………………… 

Etat civil :  …………………………………………………..…………………………………….…………….… Nationalité :  ………..…………………………………………………… 

Domicile légal : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…….……….…...…. 

………………………………………………………………………………………………………… n° ……………………………………………..………… bte ………………………….... 

Code postal : ………..………………………………………………….………. Commune : ……………………………….………………………………….…….… 

Tél. domicile :  …………………………………………………..…………………………………….…………….… Tél. bureau : ………………………………………………………………………… 

Gsm :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

E-mail :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

 TUTEUR (si différent de père et/ou mère) 

NOM : ………………………………………………………………………........................................................... PRENOM :  ..…………………………………………………………… 

Etat civil : ……………………………………………………... Nationalité : ………………… Lien de parenté : ……………………………………….……………………… 

Domicile légal : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…….……….…...…. 

………………………………………………………………………………………………………… n° ……………………………………………..………… bte ………………………….... 

Code postal : ………..………………………………………………….………. Commune : ……………………………….………………………………….…….… 

Tél. domicile :  …………………………………………………..…………………………………….…………….… Tél. bureau : ………………………………………………………………………… 

Gsm :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

E-mail :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….…………….… 

 

 

PERSONNE RESPONSABLE FISCALEMENT (! il ne peut y avoir qu’une seule et unique personne !) : 

□ père      ou      □ mère      ou      □ tuteur 

N° registre national de cette personne (verso carte d’identité) : …………………………………………………………………………..……………………………… 

 

 

EXPEDITION DU COURRIER (en dehors des messages Smartschool) ? 

□ e-mail père      et/ou      □ e-mail mère      et/ou      □ e-mail tuteur    

(Si vous n’avez pas d’adresse e-mail, veuillez contacter l’école) 
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ETUDES ANTERIEURES DE L’ELEVE 

ETUDES PRIMAIRES : 

 

Années scolaires 

 

Nom et adresse complète de l’établissement 

Langue d’enseignement : 

 Français (F) 

 Néerlandais (N) 

 Autres 

1ère :      … / … *     
  

2ème :  …   /  … *     
  

3ème :  …   /  … * 
  

4ème :  …   /  … * 
  

5ème :  …   /  … * 
  

6ème :  …   /  … * 
  

       

ETUDES SECONDAIRES : 

Années scolaires Nom et adresse complète de l’établissement 

Lg. Enseign. 

 Français (F) 

 Néerlandais 
(N) 

 Autres 

Résultats 

1ère :    …   /  … *     
   

2ème :  …   /  … *      
   

3ème :  …   /  … * 
   

4ème :  …   /  … * 
   

5ème :  …   /  … * 
   

6ème :  …   /  … * 
   

  

* Indiquer dans la même case l’(les) année(s) doublée(s). 
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POUR EN SAVOIR PLUS AFIN DE MIEUX GUIDER VOTRE ENFANT 

 

 Autres enfants de la famille : 

Prénom        Date de naissance 

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

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

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

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

 Quelles motivations vous ont poussé à choisir Saint-André ?       
 
 

 Votre enfant rencontre-t-il des difficultés qui pourraient influencer le travail scolaire (santé, 
particularités…) et nous aider dans son accompagnement ? 

 
 

 Un trouble d’apprentissage chez votre enfant a-t-il été diagnostiqué et confirmé par un bilan ?
  oui       non 
Si oui, de quel(s) trouble(s) s’agit-il ? 

 
 

 Comment définiriez-vous son comportement : 
- en famille ? 

 
 

- à l’école ?  
 
 

- en groupe (mouvements de jeunesse par exemple) ? 
 
 

 Quelle(s) est (sont) la (les) langue(s) parlée(s) à la maison ? 
 

 

 S’adapte-t-il/elle facilement ? 
 
 

 Quels sont :  - ses intérêts ? 
 
 

- ses points forts ? 
 
 

 Dans quelles matières rencontre-t-il/elle éventuellement des difficultés ? 
 
 

 UNIQUEMENT POUR LES FUTURS ÉLÈVES DE 1re. 
Si vous pensez que votre enfant pourrait rencontrer des problèmes d’intégration, merci de 
contacter Madame Cannella (sarah.cannella@isaxl.be) ou Monsieur Debels (0490/56.21.11). 

         
 Autres remarques qui pourraient nous guider dans l’accompagnement de votre enfant. 

 

mailto:nathalie.vandervondelen@isaxl.be

