
Date d’inscription : CONCOURS  
DES DIX MOTS
NIVEAU ÉLÉMENTAIRE
reseau-canope.fr/concours-dixmots

Formulaire à renvoyer sur concours-dixmots-primaire@education.gouv.fr

—
INSCRIPTION
—

ENSEIGNANT RESPONSABLE DU PROJET 

Nom * : 

Prénom* : 

Adresse électronique* : 

Téléphone :

Professeur(s) associé(s) : 

Autre(s) partenaire(s) : 

ÉTABLISSEMENT

Code établissement (UAI) : 

Nom de l’établissement* : 

Département* :

Académie* : 

Adresse* :

Code postal *:

Ville* :

Téléphone* : 			

Adresse électronique* : 

CLASSE

Nombre d’élèves* : Niveau(x)* : Cycles :  2 3	 2-3 ASH

Ulis école UP2A

—
ENVOI DE LA PRODUCTION
—

Je reconnais avoir pris connaissance du règlement du concours des dix mots.

* champs obligatoires

Le concours des dix mots niveau élémentaire s’adresse aux classes de niveau élémentaire, y compris celles des établissements d’enseignement français à l’étranger homologués 
relevant de l’AEFE (Agence pour l’enseignement français à l’étranger) et de la MLF (Mission laïque française). La participation des classes d’inclusion scolaire (Ulis école ou relevant 
de l’ASH) et des unités pédagogiques pour les élèves allophones arrivants (UPE2A) des écoles élémentaires est à encourager.   
Les productions sont à envoyer par mail sur concours-dixmots-primaire@education.gouv.fr sous la forme d’un fichier PDF ou vidéo (mp4) ne dépassant une durée de 6 min, 
au format zip ne dépassant pas 200 Mo et dont la dernière page doit mentionner le nom de l’école, de la classe et de l’enseignant. Le formulaire d’inscription complété doit être 
joint à la production.

Plus de précisions sur les conditions de participation sur http://eduscol.education.fr

DESCRIPTION  DU PROJET

Titre du projet* : 

Compétences travaillées (français, enseignement artistique)* : 

Démarche pédagogique :

Commentaires : 
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