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	Formulaire de pré-inscription

	
	
	

	
	Je termine mon apprentissage de           (profession)
Je suis intéressé-e à suivre la formation PROL2 et souhaite m’inscrire aux cours qui débutent en :          (année)
Nom
     
Prénom
     
Filiation
     
Rue
     
NPA, Lieu
     
No AVS
     
Date de naissance
     
Lieu d’origine
     
Canton ou Pays
     
E-mail
     
Téléphone
     
Place de stage :

 FORMCHECKBOX 
 je recherche une entreprise
 FORMCHECKBOX 
 je suis en discussion avec un patron
 FORMCHECKBOX 
 j’ai déjà signé le contrat de stage
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CANTON DU VALAIS
KANTON WALLIS




Veuillez adresser ce formulaire au :
Bureau des échanges linguistiques


PROL2



Avenue de la Gare 44



1950 Sion

Ou l’envoyer par e-mail  à : 
prol2@admin.vs.ch
� EMBED PBrush  ���
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