== FORMULAIRE D’INSCRIPTION

C F M = CERTIFICAT D’ASSISTANT.E AUDIOVISUEL
==mmm=== | SESSION 1

DELAI D’'INSCRIPTION : 20 JANVIER 2026
CENTRE DE FORMATION AUX METIERS DU SON ET DE L'IMAGE

Période : de février a décembre 2026. Début des cours le 2 ou 4 février 2026
Horaires : le lundi ou le mercredi de 9h a 17h

Programme de cours

Introduction

Bases de caméra et éclairage
Compositing / lllustration sonore
Conception et réalisation projets divers
La Machinerie

Effets spéciaux

La Prise de son pour I'image et l'illustration sonore
Initiation a I'étalonnage vidéo et montage vidéo
Initiation a I'habillage graphique

Suivi du travail de diplédme session 1

1) Renseignements personnels  Merci de compléter, dater et signer le formulaire ci-dessous :

e Nom(s) : e Prénom(s) : e Date de naissance :
* Genre : (\ H (\ F e Etat civil : e Numéro AVS :

e Lieu et canton d'origine / permis (si étranger) : ¢ Nationalité :

e Adresse : * NPA, localité :

¢ E-mail : ® Téléphone :

e Nom du représentant légal (si mineur) : e Téléphone :

2) Documents Afin que le CFMS puisse prendre en compte I'inscription, merci de nous renvoyer le formulaire complété et
signé (par courrier ou par email), accompagné des justificatifs mentionnés ci-dessous :

e Copie de la carte d'identité ou du permis de séjour de I'éléve
e Copie de votre Curriculum Vitae
e Une photo au format passeport

3) Ecolage Le montant de I'écolage pour le cours Certificat d’Assistant/e Audiovisuel varie selon le choix de I'échéance de
paiement. Veuillez cocher I'échéancier et le montant de I'écolage sur lequel vous vous engagez :

C Echéancier A Montant total de I'’écolage : 7'100.- CHF (3’550.- CHF par semestre)
1eracompte : 900.- da le 25 du mois précédant le début de chaque semestre
Solde : 2'650.- a verser a la fin du 2¢me mois de cours de chaque semestre
6 Echéancier B Montant total de I'’écolage : 7'200.- CHF (3’600.- CHF par semestre)
1eracompte:  800.-  ddle 25 du mois précédant le début de chaque semestre
Solde : 2'800.- averser en 5 mensualités de 560.- le 25 du mois, de chaque semestre

4) Informations complémentaires

e Avez-vous déja participé a une séance d’information sur les formations du CFMS :  Oui © Non ©
* Remarques générales :

Jassure que les renseignements ci-dessus sont conformes a la réalité et que jai pris connaissance du montant de /'écolage
de 7'100.- CHF (échéancier A) ou 7 200.- CHF (échéancier B), que je suis en mesure de payer.

LIEU, DATE SIGNATURE
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