
 DATE DE SELECTION      _______________ 

VALIDATION SELECTION      _______________ 

VALIDATION DOSSIER     ______________ 

ECOLE ANATEN 62 Avenue M Joffre 65000 TARBES - contact@anaten.fr - Tél : 09 54 42 53 77 - DREETS N°76650082665 - Siret 840 034 813 00013

MERCI DE REMPLIR LE DOSSIER EN LETTRE CAPITALE 

Date de la demande d’inscription : ________________________________________________ 

Comment avez-vous connu ANATEN ? ____________________________________________ 

FORMATION ART PRO SOUHAITEE         

ART PRO CREATIF 1ère année ART PRO DEVELOPPEUR 1ère année 
 (750h-6250 €)  (600h-5500 €) 

ART PRO CREATIF 2ème année ART PRO DEVELOPPEUR 2ème année 
 (750h-6250 €)  (760h-5500 €) 

ART PRO CREATIF 3ème année               ART PRO DEVELOPPEUR 3ème année 
(750h-6250 €)           (600h-5500 €) 

              MASTERE NARRATIVE ART MASTERE GAME ART 
(600h- 5200€)          (600h- 5200€)      

DATES SELECTION FORMATION ART PRO 2023 (frais dossier 60€)  

       21 JANVIER           25 FEVRIER  

• ETAT CIVIL                      M             MME

NOM ___________________________________ PRENOM _________________________________

NE(E) LE :  ___________________    A     ________________________________________________

DEPARTEMENT   _______   NATIONALITE _______________________________________________

ADRESSE __________________________________________________________________________

CODE POSTAL _______   VILLE   ______________________________   PAYS _________________

TEL ________________      MAIL _______________________________________________________

• RESPONSABLE LEGAL ou GARANT FINANCIER        M            MME

NOM ___________________________________ PRENOM _________________________________

ADRESSE __________________________________________________________________________

CODE POSTAL _______   VILLE   ______________________________   PAYS _________________

TEL ________________ MOBILE _________________ MAIL _________________________________

• CURSUS

DERNIERE FORMATION  ____________________________________________________________

OBJECTIFS PROFESSIONNELS   ______________________________________________________

___________________________________________________________________________________

LOGICIELS CONNUS 
___________________________________________________________________________________ 

DOSSIER 

CANDIDATURE 
______2023-2024_____

Dossier à renvoyer par mail à 
contact@anaten.fr pour valider 
l’inscription à la journée de 
sélection 

COPIE DU DERNIER 
DIPLOME ou 3 DERNIERS 

COPIE CARTE D’IDENTITE 

 4 PHOTOS D’IDENTITE * 

Partie réservée  
à l’administration 

* à fournir lors de la journée de sélection

mailto:accueil@anaten.com
mailto:contact@anaten.fr

	DATE DE SELECTION: 
	VALIDATION SELECTION: 
	VALIDATION DOSSIER: 
	Date de la demande dinscription: 
	Comment avezvous connu ANATEN: 
	Partie réservée à ladministration: 
	NOM: 
	PRENOM: 
	NEE LE: 
	A: 
	DEPARTEMENT: 
	NATIONALITE: 
	ADRESSE: 
	CODE POSTAL: 
	VILLE: 
	PAYS: 
	TEL: 
	MAIL: 
	NOM_2: 
	PRENOM_2: 
	ADRESSE_2: 
	CODE POSTAL_2: 
	VILLE_2: 
	PAYS_2: 
	TEL_2: 
	MOBILE: 
	MAIL_2: 
	DERNIERE FORMATION: 
	OBJECTIFS PROFESSIONNELS: 
	undefined_4: 
	LOGICIELS CONNUS: 
	Check Box13: Off
	Check Box14: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off
	Check Box18: Off
	Check Box19: Off
	Check Box20: Off
	Check Box21: Off
	Check Box22: Off
	Check Box23: Off
	Check Box24: Off
	Check Box25: Off


