(DIOCESE DE PORT LOUIS)
SAINTE CROIX, PORT LOUIS,
ILE MAURICE.
® 240-3503 FAX:241-4081 E-MAIL. : stgabriel@orange.mu.

@é‘ﬁé‘?b COLLEGE TECHNIQUE SAINT GABRIEL

FICHE D’INSCRIPTION
Année Scolaire 2009-2010

1) CO-ORDONNEES

NOM & o e PrNOMS & ot

Date de naissance @ ................... Ageactuel @ ..o,
AU B & ettt e et et e e e e e
Nom du responsable : ... Tel (Rés.) @ vovvvviiiinnn,
Profession @ .......cccoovvvvvvvvvee Tl (BUr) © oo

2) SCOLARITE

Derniére classe fréquentée : ............ccovevvieeninnnnn. ANNEE & ooveeie e e
College : oo Certificats obtenus & ........ccooiiiiiii e,
AULFES ELUABS & v v e e e

3) OPTION

Choix du candidat/e : BEP .......c.ooiiiiii (PLEIN TEMPS)

[1  Aprés I’examen le/la candidat/e pourrait étre re-orienté/e.

4) PRISE EN CHARGE|

1) Les frais de scolarité seront assurés par les parents / responsable [
2) Candidat SPONSOriSE Par............cceuviueiiniiraeeeeennnnn, L]
3) La famille est a la recherche d’un sponsor. [ ]

4) Candidat nécessiteux a présenter a un éventuel sponsor.[_]

Date .o SIgNature .....oooiiee e
> Inscription confirmée par le versement de Rs.500.
> No.ReGU & ..o Date: ...l

COLLEGE PRIVE ENREGISTRE AUPRES DE “MAURITIUS QUALIFICATIONS AUTHORITY, MQA”



	Nom : ………………………….….     Prénoms : ………………………………………
	Dernière classe fréquentée : …………………………année : …………………………….


