
 

ANNEE SCOLAIRE 2020-2021 

  
 
 
NOM de l’étudiant :_________________________________________ 
 
Prénom :__________________________________________________ 
 
Date de naissance : _________________________________________ 
 
Classe : ___________________________ 
 
 
 
 
Attestation de prise de connaissance du règlement intérieur 
_______________________________________________________________________ 
 
J’atteste avoir pris connaissance du règlement intérieur 2020/2021 du lycée André 
Boulloche, en accepter l’ensemble des dispositions et à en respecter toutes les clauses. 
 
Date : ______________________________ 
 
 
Signatures  
 

Responsables légaux       Etudiant 
(étudiant mineur) 
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