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Annexe 4 du dossier de candidature cursus spécifique 

SECTION BINATIONALE BACHIBAC (Espagnol) 
 

Cette fiche est à remplir par les représentants légaux, et à remettre à l’établissement d’origine qui l’adressera 

au Lycée de la Plaine de l’Ain.  

La candidature sera étudiée lors d’une commission de sélection organisée au sein de l’établissement. Si l’élève 

obtient un avis favorable, un vœu concernant la section demandée pourra être saisi dans Affelnet Lycée. 

Pour plus d’informations contacter directement le Lycée de la Plaine de l’Ain au 04.74.38.17.24 ou par mail à 
l’adresse ce.0011194t@ac-lyon.fr 

 
 

À  
 

 

 Classe demandée* : 2de
 générale et technologique  1re

 générale 
 

Élève : 

Nom : ............................................................... Prénom ………………………………………………………………………………………… 

Date de naissance : ……..... /…..… / ……………… Classe : …………………………………………………………………………………………… 

Nom et prénom du responsable légal 1 ………………………………………………………………….………………………………………………….... 

Nom et prénom du responsable légal 2………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse de l’élève : …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

: ………………………………………………………………Email :…………………………………………………………………………………………… 

Établissement actuel:……………………………………………………………………………………………………………………………………………….……. 

Adresse   :……………………………………………………………………………………………………………………….................................................... 

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

Téléphone : ……………………………………………………………… 
 

 

Motivation de la demande (à remplir par l’élève) : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

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

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

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

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

Expériences de la pratique des langues (séjours, échanges virtuels, lectures, films…) : 

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

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

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

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

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

 

Langues étudiées…………………………………………. Nombre d’années:…………. 

Langues étudiées…………………………………….…… Nombre d’années:…………. 

 

Date et signature du responsable légal 1:    Date et signature du responsable légal 2 :  
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A compléter par l’établissement d’origine 

 

Compétences linguistiques :  

 

 

 

 

 

 
 

(1) –Niveau de maîtrise de la langue dans le cadre européen de référence pour les langues 

 

Joindre la photocopie des bulletins de 3
e 

(1
er

et 2
e 

trimestres) pour une entrée en 2
de

 
GT ou de 2

de 

pour 

une entrée en 1
re

.
 

Avis du professeur d’espagnol : …………………………………………………………………………………………………………………….….. 

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

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

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

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

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

Nom du professeur, date et signature : 

 

 

 

Avis du chef d’établissement : ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

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

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

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

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

Nom, date et signature : 

 

 

A remplir par l’établissement d’accueil : 

 

Avis sur la candidature : Favorable  Défavorable 

Signature du chef d’établissement : 

 

 

 

nt au 

règlement européen (UE) 2016/679 et à la loi 78- us pouvez 

-lyon.fr/traitement-des-donnees-les-eleves-et-leurs-

representants-legaux-129383  

Vous pouvez exercer vos droits, en vous adressant à notre délégué à la protection des données : dpd@ac-lyon.fr 
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Compréhension de l’oral 
   

Compréhension de l’écrit 
   

Expression orale 
   

Expression écrite 
   


