Campus adventiste du Saléve DOCUMENT CONFIDENTIEL
74160 Collonges-sous-Saléve

MON ENGAGEMENT PERSONNEL

Aprés avoir lu le Guide de I'étudiant, je suis pleinement informé du
reglement des internats.

\c]:gn;?),rirﬂ]gragiegedijsopuorsi?ignpsogirar:g Ir:\ecséﬁfigﬁcgag:Taé?rasncsoplgirreencae .me DEMAN DE D’ADMISS|ON
| | A L’INTERNAT

La Clairiere : tél. 04 50 87 68 34 — e-mail : clairiere@campusadventiste.edu
Les Horizons : tél. 04 50 87 68 44 — e-mail : horizons@campusadventiste.edu

Ma vie en résidence

Respect d'autrui, du silence, de I'ordre, des horaires et des installations. Rense'Qnements generaux

Respect des conditions de sortie en semaine et le week-end (pour les NOM & i Prénom : ..o
mineurs, carte de sortie et autorisation parentale). ] ) )

Participation aux rencontres Spiritue”es du soir et aux réunions de |’Eg|ise_ Date de naissance :...........cccceeeenene. Lieu de naissancCe : ......ccooeveuveeennnen.
Participation aux taches quotidiennes d'utilité commune. [N E= Vi 0 g B 111 =T SRR

Mon comportement social et moral AAresse fAMIlIAIE & ......iiieee e e e

Abstinence totale d’alcool, de tabac, de drogues de toutes sortes ou de
substances assimilées. TEIEPhoNe © .vvvvevieeeeee e, MODIIE & e
Non-fréquentation des lieux contraires a la philosophie du Campus
adventiste du Saléve (cafés, bars, boites de nuit et autres).

Décence dans le vétement, la parole et le comportement. NOM €1 BAMESSE & ...t

Personne a contacter en cas d’'urgence :

Je suis conscient

et j'accepte qu’'en cas de non-respect de ces dispositions, des mesures
conséquentes soient prises a mon égard. Les responsables d'internat, les
directeurs et le président de I'établissement sont seuls a décider de la Etudes
sanction lors des conseils de discipline.

Téléphone : ......ccccvvvvveeeeeieiie, Mobile : ...,

Ecole et section ou I'admission est demandée :
O Faculté de théologie O Institut de langue francgaise

Date : Avez-vous déja été interne dans une école ? O oui O non
Dans qQUEIIE ECOIE ? ...oeeieeeeeceee e
Brevet, certificat, diplédme, qualification déja obtenus : ..........ccccccvvveeiiinns
Signature de I'étudiant Signature des parents ..
(pour les éléves mineurs) Rellglon
Religion de I'étudiant : .............. Date de baptéme si adventiste : ............

Religiondu pére : ......coooveeeeenn. Religiondelamére: ....ccocceeeiiniinnnneen.



INFORMATIONS MEDICALES

Indiquez vOotre groupe SANQUIN & ......eeveeeereeeeieeiiereee e e e s s s sereeer e e e e e s e snnnenneeees
Date de votre vaccination BCG @ .........covieeiiiiiiiiiiieee e
POl & e
Tetan0S & ooveiiieiieeeeieeeeeee e
Etes-vous suivi par un médecin ? O oui O non
par un psychiatre ? O oui O non
Etes-vous allergique a certains médicaments ? O oui O non
ST I 1 T (=TT o [ = SRR
Avez-vous d’autres problémes de santé ? O oui O non
ST I 10 TR =TT [0 = £

A remplir par le chef d’internat

Matériel prété par I'internat (a rembourser en cas de perte).

Chambre n® ............... Clé ..o, Carte magn. n° .......ccccvvvneen.
Draps ....cccceeveeeiiiiinnns Couverture ................ Tales ..o
Oreillers .....ccccovvvveeeenne AULIES oottt
Voiture garée au parking .............. N° immatriculation ........................
Echéance de 'aSSUIanCe : .......ccoocueiiiiiiiiee e
Date d'arrivée & I'INtEINAL : .......oovviiiiieiee e e

Date de départ de I'iNternat : ......cccceeviiiieeiiiiie e

VOS TALENTS
ET CENTRES D’INTERET

Animation

O enfants de moins de douze ans

O adolescents

O groupe d'étude de la Bible

O groupe de priére

O autre : .

Sports

Quel(s) sport(s) pratiquez-vous ?

musique — iNStruMeNt : .......ccceeveeeee e, (0] G
théatre

vidéo

photo

dessin

AUITE & ettt
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