A REMPLIR PAR LE CANDIDAT

Classe : Nom du professeur :
Nom : Prénom :
Ne pas
agrafer Date de naissance : E-mail :
dans cette o
partie. Adresse personnelle de 1’¢léve (lisible) :
Code postal : Ville :
Coordonnées de 1’Etablissement Scolaire :
Code postal : Ville :
Agrafer ici
Classe : (3 4%me ] 3¢me Sexe : 3 masculin 3 féminin Option : O latin O grec
ASSOCIATION College REP O ou REP + 0O

¥
@athena Concours national de civilisations grecque et latine 2023

La passion des voyages culturels»




(Espace non limitatif : le candidat pourra poursuivre sa composition sur d’autres feuillets conformément aux indications de son professeur)



(Espace non limitatif : le candidat pourra poursuivre sa composition sur d’autres feuillets conformément aux indications de son professeur)



(Espace non limitatif : le candidat pourra poursuivre sa composition sur d’autres feuillets conformément aux indications de son professeur)



