
DEMANDE D’AFFECTATION  
HORS SECTEUR en 2nde GT 

  
Document à remettre au chef d’établissement pour le 17 mai 2019,  

pour transmission à la Direction Académique des Côtes d’Armor – DIVEL 2  
pour le 23 mai 2019, accompagné d’une copie d’écran de saisie des vœux 

 

Ne pas établir ce document pour un vœu en CAP, 2nde BAC PRO ou 2nde GT contingentée 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

Nom(s) du (des) responsable légal (légaux) :…………………………………………………………………………………………………………..…… 
 
Adresse :………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………….…. 
 
…………………………………..………Tél :………………………….………….…….……..mél :………………………….…………………………….…………… 
 

sollicite l'affectation de mon enfant (NOM - Prénom) …………………………………………..………………………….……………., 

 
LV1 : ______________________________________ LV2 : ________________________________________________ 
 

 né(e) le __  /__ / __ 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 Une seule demande de dérogation par établissement 
 Tout élève candidat à une 2

nde
 GT par dérogation doit obligatoirement faire un vœu pour une 2

nde
 GT non 

contingentée dans son lycée de secteur pour garantir son affectation 
 

Motif(s) de la demande :  
 

 Motif Pièces à fournir 
1  Handicap : Elève souffrant d’un handicap une notification MDPH  

 

2  Prise en charge médicale : Elève bénéficiant d’une prise en  charge médicale 
importante à proximité de l’établissement demandé 

un certificat médical sous pli 
confidentiel 

3  Boursier : Elève  boursier sur critères sociaux la notification de bourses de la 
classe de 3

ème
 

4  Fratrie : Elève dont un frère ou une sœur est scolarisé dans l’établissement 
souhaité 

un certificat de scolarité de 
l’année 2018-2019 

5  Limite de secteur : Elève dont le domicile, en limite de secteur, est proche de 
l’établissement souhaité 

 

6  Parcours scolaire : Elève qui doit suivre un parcours scolaire particulier : 
uniquement en cas de poursuite d’étude :  
LV2   bilingue  
breton  latin  

le dernier bulletin scolaire 

7  Convenance personnelle  
 

à préciser page suivante  

 

Etablissement fréquenté en 2018-2019 : Classe fréquentée en 2018-2019 :  
  3ème

  

  autre (à préciser) : 

Etablissement du secteur (Rentrée 2019) : 

 
Etablissement hors secteur demandé (Rentrée 2019) : 

 
 

VŒUX ETABLISSEMENT RÉGIME (I - DP - EXT) * 
Vœu 1   
Vœu 2   
Vœu 3   

*I = interne – DP = demi-pensionnaire – EXT = externe 
 



NOM DE L’ELEVE : ………………………………     PRENOM : …………………………… 
 

Veuillez préciser le(s) motif(s) de votre demande :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
A…………………………… le…………………………               Signature des responsables légaux : 
 
 

 

 

 

Avis de l’établissement d’origine : 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

Présence des pièces justificatives :           oui                    non        

 
 
A …………………..…….. le ………….……..                         Cachet de l’établissement et signature, 
    

 


