Inscription au cours de langue
(personne seule)

O Frangais: cours de langue standard, niveau A1-B1
O Frangais: cours de langue spécifique au secteur (a partir de 5 participants/es)
[0 Anglais: cours de langue standard, niveau A1-B1

Niveau du cours (auto-évaluation)

O AO (aucune connaissance)

[0 Al (débutant/e)

0 A2 (connaissances de base)

[0 B1 (utilisation avancée de la langue)

Type de cours (cocher le lieu préféré)
O Cours en ligne
Un appareil numérique peut étre ou est mis a disposition par I'établissement.

Oui Non

[0 Cours en présentiel: Réalisation du cours chez Academia (veuillez choisir le lieu)
Aarau Baden Bale Berne
Lucerne Zoug Zurich Viege

Horaires des cours
[0 Le cours est suivi pendant les heures de travail.
O Le cours est suivi pendant le temps libre.

Frais de cours et obligations du participant ou de la participante

Le prix de revient est de CHF 100 par cours et I'obligation de présence du participant ou de la
participante doit étre remplie 2 80% au moins.

Participant(e)

Nom Prénom

Rue/No.

NPA, lieu

Téléphone E-mail

Employeur

Entreprise

Personne de contact

Rue/No.

NPA, lieu

Téléphone E-mail

Veuillez consulter le verso!

cpbc

Kochergasse 6 | CH-3011 Berne | info@pkbc.ch



Votre entreprise est-elle soumise ala CCT de la branche BCS?
O Oui O Non

Lieu/date Signature du participant/e Signature/tampon de I'employeur

Par votre signature, vous confirmez I'exactitude de vos données et vous vous déclarez d'accord avec
les obligations mentionnées.

Le formulaire signé doit étre envoyé par e-mail ou par courrier.

CDbC Commission paritaire Boulangers-Confiseurs suisses
Kochergasse 6 | CH-3011 Berne | info@pkbc.ch
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