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FICHE DE PREINSCRIPTION 

 

Prénom(s) et nom(s) : …………………………………………………………… 

Date et lieu de naissance : ………………………………………………………. 

Nationalité : ……………………………………………………………………... 

Situation familiale : …………………………………………………………….. 

Adresse : ……………………………………………………………………….. 

Téléphone fixe :………………………………………………………………… 

Téléphone mobile : …………………………………………………………….. 

Email : …………………………………………………………………………. 

Dernière classe fréquentée : ……………………………………………………. 

Dernier diplôme obtenu :……………………………………………………….. 

Vous vous préinscrivez pour quelle formation et pour quelle année ? ………… 

…………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………… 

Nom du Tuteur ou de la tutrice………………………………………………….  

Adresse du Tuteur ou de la tutrice : ……………………………………………. 

Téléphone fixe du Tuteur ou de la tutrice: ………………………………… 

Téléphone mobile du Tuteur ou de la tutrice: …………………………………. 

Email du Tuteur ou de la tutrice: ………………………………………………. 
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