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AGENEE POUR UENSEIGNEMENT FRANCAIS
A U$TRANGER

Ecole frangaise de Bratislava
Cadrova 23, 831 01 BRATISLAVA
SLOVAQUIE
secretariat.efba@gmail.com

tel.: 00 421 220 275 596

INSCRIPTION ADMINISTRATIVE POUR L'ECOLE

PRIMAIRE

Prihlaska do materskej skoly a I. stuperi ZS

Année scolaire - skolsky rok 2011/2012

MATERNELLE O PS ELEMENTAIRE O CpP
Materskd skola O MS Prvy stupef 25 O CE1
O GS O CE2

o M1
o CM2

1. DONNEES CONCERNANT L'ENFANT Udaje o dietati

NOM priezvisko

Prénom meno

Date et lieu de naissance ddtum a miesto narodenia

rodné cislo

Nationalité nédrodnost’

stdtne obcianstvo

Adresse bydlisko

Langue(s) parlée(s) a la maison Jazyky, ktorymi sa hovori doma

Allergies alergie

Q son pére
QO otcom

L'enfant vit avec O ses parents
Dieta Zjje s Q rodicmi

Q sa mére
O matkou

Q autre (précisez)
Q Iné (upresnite)

2. DONNEES CONCERNANT LE PERE * Udaje o otcovi *

NOM priezvisko

Prénom meno

Nationalité nérodnost’

Adresse bydlisko

Tél. domicile telefén domov

Portable mobilny telefon

Employeur zamestnévatel’

Profession povolanie

e-mail

Tél. employeur telefon do zamestnania

3. DONNEES CONCERNANT LA MERE * Udaje o matke

*

NOM priezvisko

Prénom meno

Nationalité nérodnost’

Adresse bydlisko

Tél. domicile telefén domov

Portable mobiiny telefon

Employeur zamestnavatel’

Profession povolanie

e-mail

Tél. employeur telefon do zamestnania

* Tuteur légal / Zakonny zastupca
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4. FRERES ET SEURS / Sdrodenci

NOM Prénom Date de Etablissement scolaire ou mode de Classe
PRIEZVISKO meno naissance ga rde Trieda

Datum narodenia | Skolské zariadenie alebo spdsob opatrovania

5. SCOLARITE DE L’'ENFANT / Skolska dochadzka diet'at’a

Nom et adresse du dernier établissement fréquenté Classe Trieda
Meno a adresa predchadzajuceho skolského zariadenia, ktoré dieta navstevovalo

6. ASSURANCE SCOLAIRE / Poistenie

L'inscription scolaire de votre enfant ne sera effective que sous la délivrance d'une attestation nominative du contrat
d’assurance a responsabilité civile et garantie dommages subis.

En cas de non délivrance de cette attestation au plus tard le 30 septembre de I'année en cours, 'AEFB se réserve le
droit de ne pas valider I'inscription de votre enfant a I'Ecole Francaise de Bratislava.

Zapis vasho dietata bude platny aZ po predloZeni potvrdenia o uzatvoreni poistenia zodpovednosti za skodu
a drazového poistenia na meno dietata.

V pripade nepredloZenia tohto potvrdenia najneskdr do 30. septembra prislusného roku si ZdruZenie pre francuzsku
skolu v Bratislave vyhradzuje pravo nepotvrdit’ prihlasku vasho dietata do Francuzskej skoly.

7. AUTORISATIONS / DECLARATIONS Schvalenia/ Prehlasenia

e Des clichés des éléves pris dans le cadre de la vie scolaire peuvent étre utilisés pour promouvoir I'école francaise (ex.
plaquette) ou diffusés sur son site WEB.
Acceptez-vous que les clichés de votre enfant soient utilisés a ces fins ? oui O* non O*

e Snimky Ziakov, uskutocnené v ramci skolskych aktivit méZu byt’ pouZité na propagaciu Francuzskej skoly (napriklad
informacna plaketa) alebo uverejnené na jej internetovej stranke.

Akceptujete, aby snimky vasho dietata boli pouZité na tento ucel ? dgno O* nie O%*
Signature du pére podpis otca Signature de la mére podpis matky
Date ddtum Date datum

* Cochez la case qui concerne votre choix. / Zaskrtnite vyhovujlce.
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8. APPEL A COTISATION (PAYEUR) / VWzva k ubradeniu skolského prispevku (platca)
IDENTITE DU PAYEUR T7otoZnost’ platcu

QO Famille Rodina

Si la famille prend en charge les frais de scolarité, merci de remplir les renseignements ci-dessous
V pripade, Ze skolsky prispevok uhrédza rodina, vyplnite nasledujice informacie

Nom du payeur : Contact (tél., e-mail) :
Meno ! Kontakt (telefon, mail) :

Adresse de facturation :

Adresa !
ATTESTATION DE NON PRISE EN (;HARGE — Employeur du pére
POTVRDENIE O NEPLATENI — Zamestnavatel’ otca
IR T T 1< (< S atteste qu’elle ne prend pas en charge les frais de scolarité

décrits ci-dessous, et qu’elle ne dédommage pas son employé pour ces mémes frais.

SPOIOCNIOSE (NEZOV) «.vvvvvvveeeeneaeeeaeiiiesiiiirssssseereeseseeesessnnnnens tymto potvrdzuje, Ze nebude hradit’ doluspominany
skolsky prispevok, a Ze neodskodni zamestnanca za tieto poplatky.

Date et Signature : Tampon de I'employeur :
Datum a podpis : Peciatka zamestnavatela :

ATTESTATION DE NON PRISE EN CHARGE — Employeur de la mére
POTVRDENIE O NEPLATENI — Zamestnavatel matky

oo 1< (< S atteste qu’elle ne prend pas en charge les frais de scolarité
décrits ci-dessous, et qu’elle ne dédommage pas son employée pour ces mémes frais.

SPOIOCTIOSE (NEZOV) .vvvvviiueeiiiiiesisieeasitee et sreessreee e tymto potvrdzuje, Ze nebude hradit’ doluspominany
skolsky prispevok a a Ze neodskodni zamestnanca za tieto poplatky.

Date et Signature : Tampon de I'employeur :
Détum a podpis : Peciatka zamestnavatela :
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QO Employeur Zamestnavatel’

Si votre employeur prend directement en charge les frais de scolarité, merci de remplir les
renseignements ci-dessous
V pripade, Ze skolsky prispevok ubradza vasa spolocnost, prosime vypinit’ nasledujuce informacie

Nom de l'entreprise ou raison sociale :
Meno :

Contact / comptabilité (nom, tél., mail) :
Kontakt / uctareri (meno, telefon, mail) :

Adresse de facturation : Adresse postale (si différente de I'adresse de facturation):
Fakturacna adresa : Postovd adresa (ak je ind ako fakturacna adresa):

ATTESTATION DE PRISE EN CHARGE
POTVRDENIE O PLATENI

oo 1< (< T s'engage a prendre en charge les frais de scolarité décrits ci-
dessous.
SPOIOCTIOSE (NEZOV) .vvvviiiuieiiieesiiiee e siie e sireee s srae e ssraeesrree e potvrdzuje, Ze bude hradit’ niZsie spominany skolsky
DHSpevok.
Date et Signature : Tampon de I'employeur :
Datum a podpis : Peciatka zamestnavatela :

9. CONDITIONS DE PAIEMENT / Podmienky tihrady poplatkov
a) DROIT D'INSCRIPTION Poplatok za zapis

Un droit d'inscription forfaitaire de 200 € par enfant est a verser pour toute inscription dans une des structures gérées
par I’Association pour une école frangaise a Bratislava (AEFB).

Pausainy poplatok za zapis vo vyske 200 € na dieta je poZadovany pri kaZdom zapise.
b) FRAIS DE SCOLARITE Skolsky poplatok

Pour I'année 2011-2012, les frais annuels de scolarité par éléve s'élévent a :
Skolsky poplatok na rok 2011-2012 je :

4 000 € pour I'école maternelle, / materskd skola,

4 400 € pour I'école élémentaire, / prvy stuperi Z5
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c) MODALITES DE REGLEMENT Spésob platby

e Le paiement des frais de scolarité se fait en euros et en quatre versements selon I'échéancier suivant :.
Platba skolskych prispevkov sa uskutociiu je v eurdch v styroch splatkach podla nasledovného platobného kalendara :

1°" versement : 20% en septembre - 1. platba : 20% v septembri
2°™ versement : 20% en novembre - 2. platba : 20% v novembri
3°M versement : 30% en janvier - 3. platba : 30% v januari
4°™¢ versement : 30% en avril - 4 platba : 30% v aprili

e L'inscription d’un éléve n'est validée qu’aprés le paiement du droit d'inscription. Cette somme n'est pas remboursable
en cas de désistement.

Zapis Ziaka je potvrdeny aZ po zaplateni poplatku za zapis. V pripade zrusenia zapisu suma nebude vratena.

e Tout mois commencé est d{ en totalité.
Za kaZdy zacaty mesiac sa plati celkova suma za mesiac.

e Le non paiement des frais de scolarité est susceptible d’entrainer I'exclusion ou la non réinscription de I'éleve.

V pripade nezaplatenia skolského poplatku mdZe nasledovat’ vylicenie dietata zo skoly alebo zamietnutie dalsieho
zapisu.

d) AIDE FINANCIERE Financna pomoc

e Abattement : L'AEFB a mis en place un tarif dégressif en fonction du nombre d'enfants d’'une méme famille scolarisés a
I'Ecole frangaise. Cette mesure est destinée aux parents qui assument eux-mémes le paiement des frais de scolarité et
ne bénéficient d’aucune aide financiere.

L'abattement est de 10 % pour les frais de scolarité du deuxiéme enfant et de 20 % sur les frais de scolarité a partir du
troisieme enfant. Cette mesure n’est applicable que si l'attestation de non prise en charge de ou des
employeurs des parents est diiment remplie et attestée par le cachet de ces derniers.

Zlava : ZdruZenie pre francuzsku skolu v Bratislave zaviedlo zniZenu sadzbu podla poctu deti, ktoré pochddzaju z tej istej
rodiny a navstevuju Francuzsku skolu. Toto opatrenie bolo zavedené pre rodiny, ktoré samy platia skolsky prispevok a
nebola im poskytnuta Ziadna financna pomoc. Zlava predstavuje 10% pre druhé dieta a 20 % pre tretie a dalsie deti,
Zlava méZe byt’ poskytnuta iba po predloZeni dékladne vyplneného a opeciatkovaného potvrdenia o
neplateni skolského poplatku zamestnavatel'om / zamestnavatel'mi.

e Bourses de I'AEFE : Des bourses peuvent étre accordées aux enfants de nationalité francaise scolarisés a I'étranger.
Elles sont attribuées en fonction des crédits votés par le Parlement, des ressources de la famille et selon un baréme fixé
par la Commission nationale des bourses. Les dossiers de demandes de bourses sont disponibles auprés de la section
consulaire de I'Ambassade de France (e-mail : consulat.bratislava-amba@diplomatie.gouv.fr ; tél. 00 421 2 59 34 71

11).

Stipendium poskytované Agentirou pre francizske vzdeldvanie v zahranici (AEFE) : toto Stipendium mdZu ziskat’ deti
francuzskej narodnosti, ktoré navstevuju francuzske skoly v zahranici. Dokumenty k Ziadosti o Stipendium su k dispozicii
na konzuldrnom oddeleni Francuzskeho velvyslanectva (e-mail : consulat.bratislava-amba@diplomatie.gouv.fr | tel,
02593471 11).

e Caisse de solidarité : L’AEFB a constitué une Caisse de solidarité pour les familles non-francaises souhaitant scolariser
leurs enfants a I'Ecole Francaise de Bratislava, mais ne disposant pas des ressources financiéres suffisantes. Merci de
contacter I’AEFB si vous souhaitez connaitre les conditions d‘attribution (e-mail : aefbra@gmail.com ; tél. 00 421 905 944
664).

Pokladria financnej pomoci : ZdruZenie pre francuzsku skolu v Bratislave zaloZilo Pokladriu financnej pomoci pre rodiny,
ktoré maju inu, ako francuzsku narodnost, Zelaju si zapisat’ svoje deti do Francuzskej skoly a nedisponujud dostatocnymi
financnymi prostriedkami, Pre podmienky ziskania financnej pomoci kontaktujte ZdruZenie pre franuzsku skolu :(e-mail :
aefbra@gmail.com ; tél. 0905 944 664)

L'inscription de I'enfant confére aux parents le statut de membre actif de I'AEFB.
Zapis dietata prideluje rodicom statut aktivneho clena ZdruZenia pre francuzsku skolu v Bratislave.
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Les parents déclarent avoir pris connaissance de la politique concernant les frais de scolarité de
I’AEFB et en acceptent les termes.

Rodiicia prehlasujd, Ze boli oboznameni s politikou tykajucou sa skolskych poplatkov ZdruZeniu pre francuzsku skolu v
Bratislave a suhlasia s jej podmienkami.

Signature du pére Podpis otca Signature de la mére Podpis matky
Précédée de la mention « Lu et approuvé » Précédée de la mention « Lu et approuvé »
Precitané a schvélené Precitané a schvélené

Date Datum Date Datum

Pieces a fournir / Doklady potrebné k zapisu :

1 photo d'identité récente / 1 fotografiu zo sucastnosti

Copie du livret de famille (enfant frangais) ou du passeport / KOpiu pasu / (iba francuzske deti)

Certificat de radiation (enfant francais) / Doklad o vyradeni z registru predchadzajucej skoly (iba francuzske

deti)

Livret scolaire de I'année précédente / Ziacku knizku z minulého roku (iba francuzske deti)

Le carnet de santé de I'enfant ou carnet de vaccination / Kdpiu ockovacieho preukazu

Un certificat médical pour une 1° inscription scolaire / Potvrdenie od lekdra o dobrom zdravotnom stave - pri

prvom zapise

v Une attestation d’assurance en cours de validité (responsabilité civile + garantie dommages subis) / Potvrdenie
0 poisteni (zodpovednost’ za skodu a trazové poistenie)

v Dans le cas ou la garde de I'enfant est confiée a d'autres personnes que les parents : copie du jugement

confiant la garde ou la tutelle / V pripade, Ze opatrovanie dietata bolo zverené inym osobam ako rodicom :

kopiu rozhodnutia o zvereni opatrovatelstva alebo pestunstva

L <<

L <<

Le formulaire d’'admission diment complété et les pieces a fournir sont a retourner a :
Dobkiadne vypineny formular s prilohami treba odovzdat’ vo :

Ecole Francaise de Bratislava / Franclizska Skola v Bratislave

Cadrova 23

831 01 Bratislava

République slovaque
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