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Inscription 

Nom, Prénom 
 

Date de naissance Date d’inscription 
 

Adresse 
 

 
 
Tél : 1(pour les cours)                                     2 (en cas de mineur, parents ou gardien pour l’ administration) 
 
 
Adresse-mail :1(pour les cours)                    2 (en cas de mineur, parent ou gardien pour l’ administration) 
 
 

Cours de langues  

 

Anglais : Débutants ☐ Intermédiaires  ☐  

Chinois   ☐    

Japonais :            Collectif☐ Particulier☐ Visio conférence☐ 

Avez-vous déjà étudié la langue qui vous intéresse ? 
 
Non                                                                                       Oui                  à quel niveau ? 

D’autres expériences liées à l’apprentissage d’une langue 
 
 

Pourquoi souhaitez-vous étudier le cours choisi ? Quelle est le résultat à anticiper ? 
 
 

Autorisez-vous la prises des photos de classe ?                     oui  ☐                                          non☐ 
Autorisez-vous  la prises  des photos de vos productions ?   oui  ☐                                          non☐ 
Pour les mineurs, autorisez-vous que votre enfant rentre tous seul ?   oui ☐                           non☐ 

 
Pour l’administration 

Cotisation                                                                 Mode de paiement :                              
  Date :                                                                      

   Nombre de paiements : _____     Date d’encaissement : le 5 / le 15/ le 30  de chaque mois 
                                                                                                     (veuillez sélectionner l’une de ces options.) 
 

 
 

   

    

 
 

Association AILEAT 
2 rue de l’Horloge 27200, 
Vernon 


