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FICHE D'INSCRIPTION
FIL EPS 2024-2025

a retourner a I'adresse suivante : Laurent.Boyer@ac-reunion.fr

RAPPELS : vous ne pouvez vous inscrire qu'aux FIL se déroulant dans, ou demandées par un établissement
de la méme commune ou d'une commune limitrophe de celle de votre résidence administrative.

Votre participation a une FIL ne doit pas avoir d’impact sur le face a face pédagogique avec vos éleves.

Cette inscription individuelle est obligatoire dés lors que votre équipe EPS n'est pas a I'origine de la demande

de la FIL a laquelle vous souhaitez participer.
Vous pouvez toutefois utiliser une seule fiche d'inscription pour plusieurs collegues du méme établissement

désireux de participer aux mémes FIL.
\Vous ne pouvez pas prétendre au remboursement de frais de repas ni de déplacements dans le cadre d’une FIL.

NOM - PRENOM ETABLISSEMENT MAIL PERSONNEL ACADEMIQUE

Je souhaiterais participer aux FIL suivantes :

. ETABLISSEMENT DATES PREVUES
NUMERO INTITULE DEMANDEUR (si connues)

Date : Cachet et signature du Chef d'établissement :


mailto:Laurent.Boyer@ac-reunion.fr

