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ACTIONS DE FORMATIONS
ACTIONS DE FORMATIONS PAR APPRENTISSAGE

o

[ECES A FOURNIR OBLIGATOIRES

Dossier de pré-inscription

Copie des 3 derniers bulletins de notes

Copie du ou des diplomes

Relevé de notes d’examen

Piece d’identité recto verso sur la méme feuille

Piece d’identité recto verso du représentant légal

C.V et lettre de motivation

4 photos d’identité

Reglement des frais d’inscription (3 260 €
Reglement matériel (1770€ (1 360€

Dossier PAI/PAP si nécessaire formulaire + justificatifs
Attestation de responsabilité civile

Attestation de recensement ou certificat ADP pour les — 25 ans
Dispense de sport (CAP/BAC PRO)

o000 0do0o0o

Tous les futurs éléves sont recu(e)s sur rendez-vous a tout moment de l'année
pour les conseiller sur le choix d’orientation professionnelle.

Pour valider votre inscription veuillez nous retourner les pieces ci-dessus, nous
VOus recevrons en entretien.
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\@ DOSSIER DE PRE-INSCRIPTION

SECOLLk Io b
a a I 'Année scolaire:

Ecole Privée ¢'Esthétique & Cosmétologie

le
declarée a |'Education Nationale

U Photo
Ne rien inscrire dans ce cadre Seestar GarslEs [ _ .
Date de réception du dossier: Obligatoire

Date de I'entretien:

IDENTITE:
(1 Mademoiselle [ Madame (3 Monsieur
NOM de Naissance: Prénoms :

Date et lieu de naissance:

Nationalité:

Adresse:

Code Postal: Ville:

Téléphone Eleve : E-mail Eleve:

Téléphone parents:

N°sécurité sociale de I'éleve: N°INE :

Pré-inscription en classe de:

Statut: (1 scolaire [ continue [ apprentissage (1 contrat de professionnalisation

Existe-t-il une situation de handicap ? (@ oui O non
Si oui, nécessite t'il un aménagement pédagogique (PAI, PAP..)?

Dernier diplome obtenu: Année:

Dernier établissement scolaire:

Département:

O Etablissement privé (1 Etablissement public

Ecole SANKALI 7, bis avenue de I'’Aérodrome
66240 Saint Esteve
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Déclaration d’activité: 91 66 014 21 66 N°SIRET: 51106260600039




PARCOURS PEDAGOGIQUE

ANNEE CLASSE NOM ETABLISSEMENT DIPLOME OBTENU
SCOLAIRE VILLE

LV1: (3 ANGLAIS (O ESPAGNOL

Taille tenue: Tunique.......... Pantalon.........
Pour les coiffeurs: 3 Droitier (3 Gaucher
MOTIVATION:

Joindre une lettre de motivation

REPRESENTANT LEGAL 1

Situation familiale:
NOM Prénom : [ Marié

(3 Concubinage
Téléphone : [ Divorcé/séparé

[ Célibataire
E-mail : 3 Veuf/Veuve
Profession :

Lien de parenté: pére [ | Mere | | Autre: précisez:

Adresse si différente de 1’éleve:

REPRESENTANT LEGAL 2

Situation familiale:
(3 Marié

(1 Concubinage

(3 Divorcé/séparé
Téléphone : (3 Célibataire

3 Veuf/Veuve

NOM Prénom :

E-mail :
Profession :
Lien de parenté: pere Mére Autre: précisez:

Adresse si différente de| bleve: ||

Si tutelle merci de nous joindre un justificati

Comment avez-vous connu hotre établissement:
(1 Site internet [ CIO (O Relations, précisez:
(7 Forum [ Etablissement d’origine

(3 Autres, précisez:
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Je certifie exacts tous les renseignements que j’ai porté sur le présent
document.

Date:......... [ [,

Signature éleve: Signature représentant légal:
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