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SERVICE DE LA COOPERATION EUROPEENNE ET INTERNATION ALE 

 
 

DOSSIER D’INSCRIPTION /  APPLICATION FORM 

Année scolaire 2011 / 2012 / Academic Year 2011 / 2012 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Université d’origine / Home university : 
 
............................................................................................................................................................... 
 
 
Accord de coopération / Cooperation agreement :  �  ERASMUS 
        �  TIME 
        �  Autre / Other 
 
 

 
Nom de famille / Family Name : 

 
……………………………………………………………… 

 
Prénom / First Name : 

……………………………………………………………… 
 

 
 

PHOTO 
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RENSEIGNEMENTS SUR LE (LA) CANDIDAT (E) / APPLICANT INFORMATION 
 
Sexe/Sex :  Masculin / Male  �    Féminin / Female  �   
 
Date de naissance / Date of birth : ............................... Lieu de naissance / birthplace : .......................…….… 
 
Nationalité (préciser si double nationalité) / Citizenship (clarify if double citizenship) : .......................................…...... 

 
N° carte d’identité ou passeport / ID or passport n° :........................................................................……......…...…….. 
 
Adresse permanente / Permanent address : 
....................................................................................................................................................................................................

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

......................................................................................................................................................................………………… 

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

............................................................................................................................................................................…………….. 

Tél. / Phone n° :............................................................……………………………………………………………………… 

Adresse électronique / E-mail address : ………………………………………….………………………………………… 
 
Personne à contacter en cas d’urgence / Person to contact in case of emergency : 
(Nom - Tel - Pays / Name - Phone n° - Country) 
.......................................................................................................................................................................................... 
 
.......................................................................................................................................................................................... 
 
 
PROGRAMME DEMANDÉ A SUPAERO  / REQUESTED EDUCATIONAL PROGRAMME AT SUPAERO 

 

���� Substitution / A year abroad 
 
Avant de remplir le dossier, veuillez lire attentivement la fiche « instructions » 
Before you fill in the application form, please read the « instructions » form carefully. 
 

2 choix possibles en fonction de votre niveau d’études /  
2 possible choices that depend on your level of study :  

 
 ���� niveau bac + 3 :  admission en 2ème année du cycle ingénieur SUPAERO 
 � 3 years of university:   admission to the 2nd year of study programme 
 
 ou/or 
 

���� niveau bac + 4 : admission en 3ème année du cycle ingénieur SUPAERO 
� 4 years of university :  admission to the 3rd year of study programme 
Dans ce cas, remplir le document « Choix des enseignements de 3ème année / 
In this case, fill in the «Course choices for the 3rd year programme » form. 
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���� Double diplôme / Double degree 
Tous les cours sont obligatoires. Le choix de la majeure sera effectué ultérieurement. 
All courses are compulsory. Minor choice will be done subsequently. 

 
 

Attention : Toute demande de stage se fera sur un dossier d’inscription spécifique aux stages ! / 
Warning : For a training period, please fill in the « training period application form » 

 
 

Réservation d’une chambre sur le campus (si disponibilité) / 
 Room reservation on SUPAERO campus (if available) 

 
  �   oui / yes �   non / no 

 
 
 

NIVEAU DE LANGUE / LANGUAGE ABILITY 
 

  Type and period of training  Proficiency 
 

� Français / French ..........................................……………...   � H   �  A  �  L 
        (H : High  A : Average  L : Low) 

Référentiel européen : 
European reference norms for languages :    A1 A2  B1 B2 
 
 
 
 

� Anglais / English .........................................………………    �  H   �  A   �  L 
        (H : High  A : Average  L : Low) 
 
 
 
 
 
 

� Cours de français intensifs en août souhaités ? 
Do you intend to enroll in an intensive French course in August ? 
 
  � oui / yes  �  non / no 
 
 
N.B. : Vous serez automatiquement inscrit à ces cours si vous ne fournissez pas l’attestation de niveau de 
français. 
If you do not provide a certificate of high or average level in French, you will be automatically 
enrolled in the French lessons. 



 

 Page 4sur 4 
 

 

Institut Supérieur de l’Aéronautique et de l’Espace issu du rapprochement SUPAERO et ENSICA

1 0 ,  a v e n u e  E d o u a r d - B e l i n  -  B P  5 4 0 3 2  -  3 1 0 5 5  T o u l o u s e  C E D E X  4  -  F R A N C E

Tél : 33 (0)5 61 33 80 80 - Télécopie : 33 (0)5 61 33 83 30 - Courriel : isae@isae.fr - Site internet : www.isae.fr
 

 

 

DECLARATION  / STATEMENT 
 
 
 

Ce dossier doit être obligatoirement signé par le responsable des échanges 
This application form must be signed by the exchange supervisor 

 
 
 
 

 

 
J’atteste sur l’honneur l’exactitude des renseignements fournis. 
I declare that all information given herein is true and correct. 
 
 

Signature du (de la ) candidate (e) : ....................................... Date : ..................................... 
Signature of applicant Date : 
 
Nom du responsable d’échange: ...................................……………………………………………. 
Name of exchange supervisor : 
 
Adresse électronique du responsable / Exchange supervisor e-mail address : 
………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
 

Signature de votre responsable d’échange  Cachet de l’Université d’origine  
Signature of exchange supervisor    Official stamp of home university 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 


