
INSTITUT SUPERIEUR DES HAUTES ETUDES COMMERCIALES ET 
INDUSTRIELLES  

SIGMEN 
Autorisation   N° 13/0405/MINESUP/SG/DDES  du 10/09/2013  Tél : 233 47 26 92 / 677 

44 25 12, BP : 5816  Douala 
Sigmenipesdouala@yahoo.com  

Douala-Bonamoussadi, en  Face  du  Parcours  VITA, derrière  l’Institut  Polyvalent  NANFAH, Face  
Hôtel  de France 

Année académique 2023 – 2024 

DEMANDE D’INSCRIPTION : Licence 1               Licence 2  

SPECIALITE CHOISIE …………………………………….... 

EXTRAIT DE L’ACTE DE NAISSANCE ET NIVEAU D’ETUDE 
(En majuscules) 

Noms ………………………………………………………………………………… 

Prénoms ………………………………………………………………………… 

Date De Naissance …………………. Lieu De Naissance ……………………………... 

Age : ………Nationalité ……………………   Région D’origine ………………………… 

Département ……………………………Arrondissement ………………………………. 

Sexe………………. 

Comment Avez-Vous connu SIGMEN ? …………………………………….. 

Cochez la nature du diplôme précèdent : (BAC A – D– C –E – CG-ACC-ACA- F8 –F4-F2-F5 -MECA ETC…) 

Mention obtenue …………………………………………………. 

Dernier établissement fréquente ……………………………………. 

Cochez situation professionnelle ………… (Travailleur, en stage, sans emploi) 

Situation Matrimoniale ……………………………………………………………. 

ADRESSE DE L’ETUDIANT : 

   Tel. …………………/…………………Email ………………………………… 

Quartier…………………………………………………… 

Pays ………………………………. 

Noms, et téléphone du père ……………………………………………. 

     Noms et téléphone de la mère …………………………………………. ………………………  

  Noms et téléphone conjoint (e) /tuteur                                                               

 



INSTITUT SUPERIEUR DES HAUTES ETUDES COMMERCIALES ET 
INDUSTRIELLES  

SIGMEN 
Autorisation   N° 13/0405/MINESUP/SG/DDES  du 10/09/2013  Tél : 233 47 26 92 / 677 

44 25 12, BP : 5816  Douala 
 sigmenipesdouala@yahoo.com 

Douala-Bonamoussadi, en  Face  du  Parcours  VITA, derrière  l’Institut  Polyvalent  NANFAH, Face  
Hôtel  de France 

Année académique 2023 – 2024 

DEMANDE D’INSCRIPTION    Licence 3                   Master 1  

SPECIALITE CHOISIE …………………………………….... 

EXTRAIT DE L’ACTE DE NAISSANCE ET NIVEAU D’ETUDE 
(En majuscules) 

Noms ………………………………………………………………………………… 

Prénoms ………………………………………………………………………… 

Date De Naissance …………………. Lieu De Naissance ……………………………... 

Age : ………Nationalité ……………………   Région D’origine ………………………… 

Département ……………………………Arrondissement ………………………………. 

Sexe………………. 

Comment Avez-Vous connu SIGMEN ? …………………………………….. 

Cochez la nature du diplôme précèdent :(DEUG, DUT, BTS, LICENCE CG, CCA, LT, MCV, MMO, GRH, ETC.) 

Mention obtenue …………………………………………………. 

Dernier établissement fréquente ……………………………………. 

Cochez situation professionnelle ………… (Travailleur, en stage, sans emploi) 

Situation Matrimoniale ……………………………………………………………. 

ADRESSE DE L’ETUDIANT : 

Tel. …………………/…………………Email …………………………………………. 

Quartier…………………………………………………………………………………………… 

Pays :……………………………….. 

Noms, et téléphone du père ……………………………………………. 

     Noms et téléphone de la mère …………………………………………. ………………………  

    Noms et téléphone conjoint (e) /tuteur …………………………………………………………                                                              

 



 


