
 أ��دي�	� م��� ا���دس ا��و�	� ��
	�ان ا�����
ACADEMIE INTERNATIONALE MOHAMMED VI DE L'AVIATION CIVILE 

 

 

FICHE D’INSCRIPTION AU CONCOURS 
SESSION FEVRIER 2012 

 
 

N° Dossier  

 

 _____ A remplir par le candidat (en lettres majuscules) ______ 

 Choix n°1 : Master Spécialisé  
en Electronique de la Sécurité Aérienne 

 Choix n°2 : Master Spécialisé  
en Gestion du Trafic Aérien 

 

Nom : ............................................................ Prénom : .............................................................................. 

Date de Naissance : .................................. Lieu de naissance : ............................................................ 

N° de CIN : ...................................................  ..............................................................................................  

Adresse de résidence: ...............................  .............................................................................................. 

 .......................................................................  .............................................................................................. 

Tél. Domicile : .............................................. GSM Personnel: ..................................................................  

Tuteur : ......................................... Profession : ...................................... GSM Tuteur: ............................... 

Adresse(s) E-Mail : .......................................  .............................................................................................. 

 _________ Espace réservé au bureau de concours __________ 

Copie légalisée de la Licence �  Spécialité……………………………………Date d’obtention……………….... 

Copie légalisée du Baccalauréat �  Série………………………………………… 

Copie légalisée autre diplômes  �  ………………………………………………. 

 

Copie légalisée de la CIN  � 

Enveloppes timbrées  � ……….. 

Photos d’Identité  � ……….. 

Copies des Relevés de notes � (3 dernières années) 

Certificat médical d’aptitude Ph. � 

Observations : ……………………………………………………………………….….. 

Etat de la candidature 

Photo 

Acceptée   

Rejetée   


