( DATE DE SELECTION
{\ / VALIDATION SELECTION
A N A T E N VALIDATION DOSSIER

MERCI DE REMPLIR LE DOSSIER EN LETTRE CAPITALE
DOSSIER

Date de candidature :
CAN D | DATU RE Comment avez-vous connu ANATEN ?
2024-2025 FORMATION ART PRO SOUHAITEE

ART PRO CREATIF 1¢¢ année
(750h-6250 €)

|:| ART PRO CREATIF 2¢me année
(750h-6250 €)

ART PRO DEVELOPPEUR 14 année

Dossier a renvoyer par mail a (600h-5500 €)

contact@anaten.fr

ART PRO DEVELOPPEUR 2éme année
(600h-5500 €)

ART PRO DEVELOPPEUR 3¢™e année

COPIE DU DERNIER [[] ART PRO CREATIF 3éme année A

|:| (750h-6250 €)
DIPLOME ou 3 DERNIERS

O O OO

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

D COPIE CARTE D’IDENTITE

D 4 PHOTOS D’IDENTITE *

* 4 fournir lors de la journée de sélection
e ETATCIVIL |:| M D MME

— . NOM PRENOM
Partie réservée
a I’administration NE(E) LE : A

DEPARTEMENT NATIONALITE
ADRESSE
CODE POSTAL VILLE PAYS
TEL MAIL

o RESPONSABLE LEGAL ou GARANT FINANCIER M [ MME []

NOM PRENOM

ADRESSE

CODE POSTAL VILLE PAYS
TEL MOBILE MAIL

. CURSUS

DERNIERE FORMATION
OBJECTIFS PROFESSIONNELS

LOGICIELS CONNUS
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