
PM-2020-2021 طلب التسجیل مؤسسة كاوص

Nom Elève الإسم العائلي للتلمیذ

Prénom Elève الإسم الشخصي للتلمیذ

Nr Massar (N) تاریخ الازدیاد

عنوان المنزل

المستوى الدراسي المقبل المستوى الدراسي الحالي

المؤسسة الأصلیة

Email Eleve (optionel) البرید الإلكتروني Photo Eleve

للتلمیذ ظروف خاصة : لا, یتیم الأب, یتیم الأم, متبنى, طلیق الوالدین … النقل المدرسي       نعم / لا

للتلمیذ مرض مزمن  لا... للتلمیذ حساسیة لدواء معین   لا...

Nom père ou tuteur الإسم العائلي للأب أوالولي

Prenom père ou tuteur الإسم الشخصي للأب أوالولي

مھنتھ ومكان عملھ

Email père ou tuteur ھاتف الأب أوالولي بطاقة التعریف والتوقیع

Nom mere ou tuteur الإسم العائلي للأم

Prénom mere ou tuteur الإسم الشخصي للأم

مھنتھا و مكان عملھا

ھاتف الأم بطاقة التعریف والتوقیع

یوافق المسؤولان عن التلمیذ بتسدید مصاریف الدراسة في الخامس  من كل شھر ولمدة عشرة أشھر

یوافق المسؤولان عن التلمیذ على مقتضیات عقد الحیاة المدرسیة لھذه السنة الدراسیة والممكن تحمیلھ من الموقع الإلكتروني للمؤسسة


