
PRE-INSCRIPTION PAES 2011/2012

NOM DE L’ETUDIANT(E) : 
PRENOM : 

CODE POSTAL : 
ADRESSE : 

VILLE : 
TEL FIXE : TEL MOBILE : 
EMAIL : 

1er VOEU: FACULTE CHOISIE : 

A retourner au secrétariat, accompagné :

• de 2 photos d’identité

•de la photocopie du dernier bulletin scolaire de Terminale

• d’un montant de 300 €

Secrétariat Educaged Santé

23bis rue de Constantinople 75008 Paris

01 45 22 21 23

Ci-joint un règlement partiel de : 300 €, à l’ordre de «EDUCAGED».

Je soussigné                                                                        déclare avoir pris connaissance des 

conditions de pré-inscription et les accepter.

Date                                                                                

Signature (des parents ou de l’étudiant majeur, précédée de la mention «lu et approuvé»:

NOM DES PARENTS : 

STAGE(S) CHOISI(S) : 

2nd SEM. : CLASSEMENT 2010/2011 : 1er SEM. : 

PRE-RENTREE 

ENCADREMENT SEMESTRIEL

DOUBLANT

1er SEMESTRE 2nd SEMESTRE 

UE1 + UE3 (doublants uniquement) 

CONCOURS PERFORMANCE (doublants uniquement)

DATE DE NAISSANCE : 

1er SEMESTRE 2nd SEMESTRE 

2ème VOEU: 
3ème VOEU: 
4ème VOEU: 

Les pré-inscriptions se font suivant le 1er voeu.



CONDITIONS DE PRE-INSCRIPTION

ART 1 L’avance de 300 € sera intégralement remboursé en cas d’échec au baccalauréat ou sur 
justificatif médical.

ART 2 L’inscription définitive devra être effectuée entre le 5 et le 23 juillet 2011. Le solde des frais 
d’inscription devra alors être versé. 
Des facilités de paiement peuvent être accordées sur demande auprès du secrétariat.

ART 3 Le remboursement de l’avance de 300 € dégage Educaged Santé de toute obligation 
d’enseignement.
Le nombre de places étant limité, Educaged Santé ne peut garantir toutes les inscriptions.

Educaged Santé

23bis rue de Constantinople 75008 Paris

01 45 22 21 23


