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PRÉPA MÉDECINE ANTICIPÉE EN TERMINALE S
DOSSIER DE CANDIDATURE
Nom  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Prénom . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Né(e) le  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   à  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Nom du responsable  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Prénom du responsable  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Adresse  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

CP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Ville  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Email étudiant  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Portable étudiant  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Email responsable  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Portable responsable  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Scolarité au lycée  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Bac série  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Spécialité  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Moyenne générale en 1re  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Comment nous avez-vous connu ?  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

AU CHOIX : PROGRESSION 1, 2 OU 3
Progression 1 Un démarrage dès le début d’année pour une assimilation progressive (stage optionnel à Noël).
Progression 2 Un démarrage à Noël pour se joindre à la progression 1 en février.
Progression 3 Pour les retardataires, une formation accélérée à partir de février.
Conseil : Privilégiez les progressions 1 et 2 pour plus de confort et de temps d’assimilation.

Aucune session de stages en février et Pâques.

POUR LES ÉLÈVES DES ZONES A (PARIS) ET C

POUR LES ÉLÈVES DE LA ZONE B

COCHEZ LA PROGRESSION QUE VOUS SOUHAITEZ, AINSI QUE LA SEMAINE DE VOTRE CHOIX

LIRE ET SIGNER AU VERSO SVP >

 22 - 26 oct. 18  26 - 30 déc. 18  25 fév. - 1 mars 19  22 - 26 avr. 19  8 - 12 juillet 19

 29 oct. - 2 nov. 18  2 - 6 janv. 19  4 - 8 mars 19   

 22 - 26 oct. 18  26 - 30 déc. 18    8 - 12 juillet 19

 29 oct. - 2 nov. 18  2 - 6 janv. 19

Au choix, semaine 1 ou 2 > 
 

Au choix, semaine 1 ou 2 > 
 

Zone réservée aux Cours Thalès

Décision concernant la candidature  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Commentaires  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

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

  Séances QCM Toussaint Noël Février Pâques Été Tarif

 Progression 1 18 x 2h P  P  P 2 690 €

 Progression 2 18 x 2h  P P  P 2 690 €

 Progression 3 14 x 2h   P P P 2 530 €

  Séances QCM Toussaint Noël Février Pâques Été Tarif

  18 x 2h P P   P 2 690 €

Choisissez vos séances du weekend >     Plutôt samedi      Plutôt dimanche



PRÉPA MÉDECINE ANTICIPÉE

CONDITIONS GÉNÉRALES 
MODALITÉS DE PAIEMENT
RÉSERVATION La place est réservée à réception du règlement complet uniquement (chèque à l’ordre de «Horizon Prépa»).
REMBOURSEMENT Sans motif médical, aucun remboursement ne sera proposé une fois la formation débutée.  
En cas d’exclusion, aucun remboursement.

CONSIGNES DE DISCIPLINE
- Interdiction d’apporter des boissons alcoolisées ou des drogues dans l’établissement.
- Interdiction de fumer dans les locaux.
- Obligation d’une attitude correcte dans l’établissement.
- Respect des consignes de sécurité et du règlement intérieur.

CONSIGNES PÉDAGOGIQUES
Toute absence doit être signalée par téléphone dès que possible. Il est essentiel de se forcer à faire tous les QCM en ligne au fur  
et à mesure. Les notes obtenues n’ont à ce stade aucune importance.

CRITÈRES D’ADMISSION
Il est indispensable de communiquer ce dossier de candidature avant le début de la formation.
Joindre à ce dossier :  - Les bulletins trimestriels de Première
 - 1 photo d’identité de l’élève

ATTENTION Les candidats qui ne présenteraient pas un dossier pleinement favorable se verront imposer obligatoirement un  
entretien de motivation. Cet entretien pourra également être proposé aux meilleurs dossiers pour sonder l’engagement de chacun. 
Un nombre d’élèves limité sera admis à cette formation. Nous vous invitons donc à nous renvoyer votre candidature dûment  
complétée le plus rapidement possible.

Nous avons pris connaissance et acceptons les conditions générales et financières décrites sur le présent contrat.

	 Fait	à  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 									le  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Signature du responsable du paiement Signature de l’élève Signature Cours Thalès

Cours Thalès 36 rue de la Folie-Regnault - 75011 Paris - contact@cours-thales.fr -  01 42 05 41 36 - www.cours-thales.fr

IMPORTANT : NIVEAU D’ADMISSION 
Réussir en médecine nécessite un sérieux irréprochable et une profonde motivation.
Un niveau minimum est toutefois requis pour espérer réussir le concours.
Un entretien préalable à l’admission pourra être proposé.


