Nom :
Prénom :

Etablissement :

Terminale générale ou STMG :
LV1 :

LV2 :

Spécialité 1 en terminale :
Spécialité 2 en terminale :

Adresse postale de I'éléeve :
Mail de I'éleve :
Téléphone portable de I'éléve :

Nom et adresse postale du responsable Iégal :
Mail de I'éléeve :
Téléphone portable du responsable Iégal :

Je souhaite m’inscrire a la préparation (cochez votre choix) :
Au concours SESAME uniquement
Aux concours ACCES et SESAME

Je joins mes 3 chéques (350 + 350 + 100€) encaissés comme indiqué ci-dessus.
Réglement a I’'ordre du Groupe Scolaire Sophie Barat.

Date et signatures : Candidat : Responsable Iégal :

DOCUMENT a RETOURNER le plus rapidement possible (nombre de places Ilimité)

GROUPE SCOLAIRE SOPHIE BARAT — 50 rue des Grillons — 92290 Chatenay-Malabry
Contact : Crystelle Rousseau (secrétariat)
0141 1347 00O
inscriptions.lycee@sophie-barat_.net
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