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Formulaire d’inscription pédagogique

Année universitaire

Information personnelle

Civilité - L Mme [] Mile [] Mr

Nom et prénoms :
Date de naissance : / /

Lieu de naissance :

Nationalité : Matricule : (si réinscription)
Adresse :
E-mail : @ Téléphone :

Renseignements pédagogiques

Spécialité : Parcours :
Type : D Inscription |:| Réinscriptiorn Niveau :
Régime : Transféré(e) : [ ] Oui [ ] Non

Engagement sur ’honneur a se soumettre aux regles relatives aux inscriptions a P’'UVT

Je soussigné [ ] Mm IMlle []Mr
demeurant a atteste sur I’honneur que tous les renseignements fournis
sont exacts et vérifiables. Je m’engage a assumer toutes les responsabilités au cas ou les informations

fournies seraient erronées.

N’Djamena, le

Signature de I’étudiant(e) Le responsable de la Cellule Etudes,
Planification et Scolarité
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