INSCRIPTION ADMINISTRATIVE

Institut National
Universitaire

Champollion

2020/2021
ECRIRE EN MAJUSCULE

Consulter le guide pratique « Modalités d’inscription »

Réservé a ’administration
[[] Formation initiale :

Dont CPGE[]
[] Auditeur libre

Ne étudiant(e) a 'INU Champollion L 1 1 1 1

A
Civilité

IDENTITE

O

Mademoiselle [] Madame

Nom de naissance |

Monsieur

O

Prénom | |

Nom d’usage |

2¢ Prénom | |

Date de naissance | | | | | |

Commune de naissance |

Code département ou pays I:I:l:l Code nationalité I:I:l:l

Situation de famille : [ célibataire [ ]en couple

B ADRESSES

Adresse stable - celle des parents

NeTel L

Adresse pendant I'année universitaire - celle de I'étudiant(e)

N°Tél-portable| Y S N N N O O

cP L1 I 1 1

Code Pays Dj:'

Commune (ou Ville + Pays pour les étudiants étrangers)

Mail personnel de I'étudiant :

CP

Code Pays D:D

Commune (ou Ville + Pays pour les étudiants étrangers)

C - FORMAT'ON ENV'SAGEE POUR 2020 = 2021 (Ne rien inscrire dans les cases grisées)

Etape du dipléme postulé

Libellé du dipléme postulé

11O 20O L3O PO M1O M20 ISIS O
Langue envisagée :[ | Anglais [_] Espagnol
Vous vous inscrivez :

[] Aun 2™ dipldme Libellé |

[] A un cursus paralléle (double inscription CPGE) Etablissement |

Département
[] Au titre d’un programme d’échange international

| Ville |

[[] Départ (Etudiant(e) de 'INU Champollion partant dans une université étrangére)

] Arrivée (Etudiant(e) d’une université étrangére arrivant & 'lNU Champollion)

vile |

Pays |




D — TITRE D’ACCES A L’'UNIVERSITE

Baccalauréat ou Equivalence

[] Baccalauréat (dipldme frangais)  Année d'obtention | | Seérie (spécialité)
Mention [] 1 - Passable [] 2 - Assez Bien [] 3-Bien [] 4 -Tres Bien
Etablissement | |
Ville | | Département
[ ] Equivalence - Intitulé du dipléme | |
Mention [] 1 - Passable [] 2 - Assez Bien [] 3-Bien [] 4 -Tres Bien
Etablissement | |
Ville | | Département
[] Titre étranger admis en équivalence du baccalauréat francais Année d’obtention | |
Mention [] 1 - Passable [] 2 - Assez Bien [] 3-Bien [] 4 -Tres Bien
Etablissement | |
Ville | |  Pays

E — PREMIERES INSCRIPTIONS (préciser les années)
Dans I’Enseignement Supérieur” Q / I——I * Universités, IUT, Instituts et Facultés publics ou privés, IUFM, Ecoles

d'ingénieurs, de Commerce et d’Arts, Classes Préparatoires, STS (BTS),
DAEU, Capacité en Droit

Dans une Université francaise | 7

Code Université! | L1 1 1 1 1 | Noml
A T'INU Champollion /
F — DERNIER DIPLOME OBTENU
Type du dernier dipldme obtenu (y compris baccalauréat) |:| Année d'obtention L |
Libellé |
Code Etablissement! L1 | | | | | | | Code Département (I

Pour les diplémes étrangers code pays
G — DERNIER ETABLISSEMENT D’ENSEIGNEMENT FREQUENTE AVANT L’ANNEE COURANTE

Année | |/ Enseignement | |
Etablissement | | Code Département
ville | Code situation année précédente I:'

H — BOURSES ET EXONERATIONS

[] Non boursier CROUS de Ne° INE Echelon
[] Boursier de 'Enseignement | TQULQUSE | | |
Supérieur

[] Autre cas d’exonération

N° C.V.E.C (12 caracteres) | I [ [ I | I I I I I I

1 Afin de trouver le code UAI de I'établissement, merci de vous rendre sur www.onisep.fr en saisissant dans le champs « recherche libre » le nom de
votre établissement. Vous pouvez également vous rendre sur www.google.fr et saisir « code UAI + nom de votre établissement ».



| - SITUATION SOCIALE

N° Sécurité sociale (13 chiffres) | | Clé (2 chiffres)

Dans tous les cas, joindre obligatoirement la photocopie de votre carte vitale que vous a adressée la CPAM.

Attention, dans le cadre de la loi relative a I’Orientation et Réussite des Etudiants (ORE), la Sécurité sociale étudiante est
réformée.

Premiére inscription dans I’enseignement supérieur :
Vous restez rattaché au régime général de la Sécurité Sociale CPAM.
Fournir votre attestation des droits en cours de validité.

Si vous avez déja été inscrits dans I’enseignement supérieur :
Vous serez automatiquement affilié au régime général de la Sécurité Sociale CPAM.
Fournir votre attestation d’affiliation.

J/K - RENSEIGNEMENTS DIVERS

© Interruption des études [JNon []Oui Durée de linterruption : an(s)

® Demandeur d’emploi [ INon [ ]Oui

©® Sportif de haut niveau [JNon  []Oui

® Fournir obligatoirement I’Assurance responsabilité civile (qui est comprise dans votre contrat d’assurance d’habitation) et qui
mentionne également votre couverture pendant les périodes de stage

Nom de I'assurance | | N° du contrat |

O Réforme du Service National
Attestation de Recensement [JOui [] Non [] Non concerné
Justificatif de la journée défense et citoyenneté (JDC) [JOui [] Non [] Non concerné

@ Souffrez-vous d’'une maladie ou d’une atteinte qui vous met en situation de handicap ? [JOui [] Non

® Code profession parent 1 D:' Code profession parent 2 D:'



L — PAIEMENT DES DROITS

Paiement uniqguement par chéque a I’ordre de I’Agent comptable de 'INU Champollion

ATTESTATION

La loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative a 'informatique, aux fichiers et aux libertés s’applique a ce dossier. Elle vous donne un droit d’acceés et de
rectification sur les données vous concernant. Cette requéte doit étre adressée au service de scolarité gérant votre dossier. De plus, vous étes
informé que les renseignements demandés sur cette fiche présentent un caractére obligatoire. Ces informations sont communiquées au Ministére de
I'Enseignement Supérieur.

Je m’engage a respecter la charte des moyens informatiques (disponible sur I'ENT) [JOui [] Non

J'accepte que mon adresse électronique étudiant (e) figure sur I'annuaire Web de I'établissement [JOui [] Non

Je soussigné(e), certifie sur 'honneur I'exactitude des renseignements fournis ci-dessus

A e e

Signature de I'étudiant(e) : ........cocovviiiiiiiiii e et du représentant légal si étudiant(e) mineur(e)*...........cccoiiiiiiiniinn.

RESERVE A L’ADMINISTRATION

CONTROLES DOSSIER MOTIFS DU DOSSIER INCOMPLET
Visa vérification : [] Photocopie carte vitale
[] Attestation d’Assurance responsabilité civile
Visa saisie : [JRC []RC au 31 aodt
[] Justificatifs de recensement ou JDC
Visa du Régisseur : [] Notification de bourse
[] Autre
MONTANT TOTAL A PAYER .....ccccuveennennnes €

Nom de la partie versante, s'il est différent du nom de I'étudiant(e)

* Joindre obligatoire 'autorisation d’inscription pour étudiant(e) mineur(e) complétée.

Scolarité générale Campus d’Albi Scolarité générale Campus de Rodez Scolarité générale Campus de Castres
Place de Verdun Avenue de I'Europe 95 Rue Firmin Oules
81012 Albi Cedex 9 B.P. 3219 81100 Castres
Tél: 0563489143 12032 Rodez Cedex 9 Tél: 0567 53 00 25 Page 4
guichet-unique@univ-jfc.fr Tél: 0565 73 36 50 scolarite-isis@univ-jfc.fr

contact-rodez@univ-jfc.fr
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