\\.’ ANNEXE 1
- e INSTITUT
- ROGER GUILBERT

enseignement DE LA COMMISSION COMMUNAUTAIRE FRANGAISE

FORMULAIRE D’INSCRIPTION
A LA PASSATION DE L’EPREUVE INTEGREE - I¢* SESSION

Les formulaires sont uniquement pris en compte s’ils sont remis au plus tard le 30 avril
(ou le dernier jour ouvrable qui précede cette date en cas de fermeture de ’Institut).

Année académique ......... ST

Je, sousigné-e, (nom, prénom, section, groupe)

Demande mon inscription a la premiére session pour présenter mon épreuve intégrée.

Unité de formation NOM DU PROMOTEUR
B.L MMe / M. oo
CADRE RESERVE AU SECRETARIAT Date et signature de ’étudiant-e
Date de réception du formulaire / /
...... Y ARSTTOy AR

Institut Roger Guilbert

Avenue Emile Gryzon 1 a4 1070 Andetlecht — www.ceria.be/irg - T¢él. : 02/526.75.40 - Fax : 02/526.75.42
Courriel : secretariat.iro(@spfb.edu.brussels — Matricule : 2.003.041



\f
INSTITUT
\‘ e ROGER GUILBERT

enseignement DE LA COMMISSION COMMUNAUTAIRE FRANGAISE

FORMULAIRE D’INSCRIPTION
A LA PASSATION DE L’EPREUVE INTEGREE - 2¢ SESSION

Le formulaire, obligatoire pour la seconde session, sera uniquement pris en compte s’il est
remis au plus tard le : - 30 avril sur base d’une seconde session volontaire ;
- 30 juin suite a un ajournement en premiére session ;

(ou le dernier jour ouvrable qui précede ces dates en cas de fermeture de ’Institut).

Année académique ......... e,

Je, sousigné-e, (nom, prénom, section, groupe)

Demande mon inscription a la seconde session pour présenter mon épreuve intégrée.

Unité de formation NOM DU PROMOTEUR

EL MMeE / M. o

CADRE RESERVE AU SECRETARIAT

Date et signature de ’étudiant-e

Date de réception du formulaire / /

Institut Roger Guilbert

Avenue Emile Gryzon 1 a4 1070 Andertlecht — www.ceria.be/irg - T¢él. : 02/526.75.40 - Fax : 02/526.75.42
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