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L'ÉLÈVE 
Nom : ........................................................ Prénom : ...................................................... 

INE : (se trouve sur le bulletin trimestriel) .......................................................... 

 
Il appartient à la famille de se rapprocher de l'établissement d'accueil pour confirmer la place 
à l'internat, le cas échéant. 
 

Responsable 1 Responsable 2 

Nom et prénom : ........................................ Nom et prénom : ........................................ 

Date : ......../......../.......... Date : ......../......../.......... 

Signature obligatoire responsable légal 1 Signature obligatoire responsable légal 2 

 
Avis motivé du : 
Professeur d’italien : ____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
 
 
Nom :  
 
 
 

• Compétences linguistiques en italien : 
 A2 B1 B2 
Compréhension de l'oral    
Compréhension de l’écrit    
Expression orale en continu    
Expression orale en interaction    
Expression écrite    

 
 
 
 

Dossier de candidature - Rentrée 2026 
en section BI NATIONALE en 2nde GT 

□ ESABAC 
A retourner au collège d'origine avant le 27 avril 2026 
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Professeur principal/équipe pédagogique : ___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
 
 
 
Chef d’établissement d’origine : ___________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
 

Date et signature : 
 
 
Motivation de la demande (à remplir par le candidat) : __________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
 
 
 

Joindre la photocopie des bulletins de 3ème (1er et 2ème trimestre ou 1er semestre) 
 
Ce document complété est à retourner au Lycée Laetitia Bonaparte pour le 13 mai 2026 (dernier délai) 
 

AVIS CIRCONSTANCIÉ DU CHEF D’ETABLISSEMENT D’ACCUEIL 

Nom du chef d’établissement : M. Mme ........................................................ 

 Favorable  Défavorable 

Motifs* (cf. art. L.211 5 du code des relations entre le public et l'administration) : 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
 
 

Date : ….. / ….. / ……… Signature et cachet : 
 


