
INSTITUT NOTRE DAME     Association des Parents d’Elèves  
  de l’Enseignement Libre - APEL 
        INSTITUT NOTRE DAME 

 
PARENT CORRESPONDANT, 

 

 POURQUOI PAS VOUS CETTE ANNEE ?  
 

2026 - 2027 
 
 
 
Monsieur, Madame   ……………..………………..………………………………………… 
 

Parents des enfants : 

 Nom prénom :  ……………………..……..………………   en classe de : ………. 

 Nom prénom :  ………………………….…………………   en classe de : ………. 

 Nom prénom :  ………………………..…..………………   en classe de : ………. 

 
 
Tél portable :  ………………………... 

 
E-mail :  ……………………………………………………….…………….….…….… 

 
 

❑ se propose pour être parent correspondant en classe de :  

1er choix : 

2ème choix : 

3ème choix : 

 Avez-vous déjà été parent correspondant ? Oui    ❑ Non    ❑ 
 

 

❑ n’est pas disponible cette année pour être parent correspondant 

 

 Souhaitez-vous candidater pour rejoindre le conseil d’administration de l’APEL ? Oui    ❑ Non    ❑ 
 
 Pourrons-nous vous solliciter pour aider ponctuellement l’APEL (oraux de stage 3ème, gala des lycéens, 
bals de promo, fête de l’école et marché de Noël primaire et autres…) ? Oui    ❑ Non    ❑ 
 
 

Document à retourner uniquement via email à apel.ind78@gmail.com 
avant lundi 7 septembre 2026 

 


