FORMULAIRE

> Remplir un formulaire 1/ juin 2020

Cette fiche servira de point de départ dans la progression liée a l'apprentissage de la lecture a travers des documents
authentiques. Remplir un formulaire papier ou en ligne est une des premieres compétences écrites a acquérir. Pour
réaliser cette tache, il est nécessaire que les apprenants fassent le lien entre la fagon dont on pose une question sur
lidentité du type : « comment vous appelez-vous ? » ou « quel est votre nom ? » avec la forme écrite du formulaire
« NOM » mais aussi avec |'emplacement prévu pour la réponse « NOM :............. ». Il est donc nécessaire que le niveau
de compréhension du francais a l'oral permette aux apprenants de comprendre que dans un formulaire, un organisme
pose des questions auxquelles il faut répondre en respectant des codes écrits précis : respecter les lignes, écrire en
majuscule, respecter les cases, cocher...

Cet apprentissage nécessite un niveau de compréhension et de production orales de niveau A1.1-A1 du CECRL. Le
formateur prendra le temps de développer ces compétences a l'oral avant de faire produire de ['écrit.

Remplir un formulaire permet de faire le lien entre les questions comprises a l'oral et la forme écrite de

Prérequis : les participants doivent comprendre et répondre aux questions d'identité formulées a l'oral.
> ces questions.

Il PREPARATION DU MATERIEL

1. Lire la fiche et comprendre la progression des activités.
2. Imprimer et/ou découper :

o  Support 1 :un formulaire sous forme de puzzle

0  Support 2 : des étiquettes avec les éléments d'identité de l'apprenant (son nom, son prénom, son adresse,
son numéro de téléphone, sa date de naissance...)

o  Support 3: des cartes Memory dans deux graphies différentes
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> FORMULAIRE

| PROPOSITION DE PROGRESSION EN SPIRALE DE LA SEQUENCE PEDAGOGIQUE

De la séance 2 a la séance 4, on démarrera par une activité de mise en route permettant a chaque fois de faire le lien avec la séance précédente.

Séance 1 Séance 2 Séance 3 Séance 4

Découverte de la thématique Identifier des parties de mots

Respecter I'espace graphique et  Identifier des éléments connus dans
les codes de I'écrit un formulaire

Acquérir le lexique du formulaire

Répondre aux items du

. Elargir le lexique
formulaire g q

Identifier des zones a remplir

Identifier les rubriques a . Mémoriser le vocabulaire du
. Apprendre du vocabulaire .
remplir formulaire

Remplir partiellement un

. , . . Renseigner partiellement un
Ecrire pour s’entrainer formulaire en respectant

) . formulaire
I’espace graphique
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> FORMULAIRE

REPONDRE A DES QUESTIONS SUR SON IDENTITE

SENSIBILISATION

>20mn 1.A - La séquence commence oralement. Les apprenants forment un cercle.
Le formateur pose des questions : Comment vous appelez-vous ? Quel est votre nom ? Votre
prénom ? Quelle est votre adresse ? Quelle est votre date de naissance ?

Chaque apprenant répond. Puis chacun apprend a poser la question a quelqu'un qui lui
répond. Il ne s’agit pas d'apprendre toutes les questions en une séance mais de le travailler
sur plusieurs séances jusqu'a la systématisation question/réponse.

IDENTIFIER UN FORMULAIRE ET SA PROVENANCE
ANTICIPATION

>15mn 1.B - Des photos et des logos de différents organismes ainsi que des formulaires sont
présentés sur une table. Les participants viennent les observer.
« Associez chaque formulaire a un organisme avec sa photo ou son logo. »

1.C - Les participants choisissent un formulaire parmi ceux présentés ou le formateur en
remet d'office un a chaque participant.
« Regardez ce document. Qu'est-ce que c'est ? Que faut-il faire? »

IDENTIFIER DES ZONES A REMPLIR

COMPREHENSION GLOBALE

>20 mn 1.D - Le formulaire est présenté sous forme de puzzle.
« Reconstituez le formulaire. »

1.E - Le formateur remet le formulaire complet. Les participants se corrigent.
« Parmi ces parties quelques sont celles que vous devez remplir? Que devez-vous écrire ? »

1.F - Un formulaire vierge et simple est remis. Il sera gardé pour mesurer la progression a
la fin de la séquence.
« Surlignez ce qu'il faut remplir (pointillés, lignes, cases...) ».

1.G - Avec le méme formulaire, le formateur demande d’entourer les mots ou données chiffrées
connus.

1.H - Le formateur a préparé des étiquettes avec les informations personnelles de chaque

personne:son nom, son prénom, son adresse...
« Placez les étiquettes au bon endroit sur le formulaire. »
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> FORMULAIRE

ECRIRE POUR S’ENTRAINER
PRODUCTION

>10mn 1.1 - Avec le méme formulaire :

« Remplissez le formulaire comme vous pouvez. Méme si c'est la premiére fois, chacun essaie.
Nous recommencerons lors de toutes les prochaines séances. »
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> FORMULAIRE

2.A - Le formateur fait un point avec le groupe sur le travail en cours depuis les séances
précédentes:
« Qu'avons-nous fait la derniere fois ? Qu'étes-vous en train d'apprendre a faire ? »
IDENTIFIER LES QUESTIONS DU FORMULAIRE
ANTICIPATION

>20 mn 2.B - Le formateur pose une question a l'oral. Les participants doivent chercher sur un
formulaire a quel item cela correspond.
« Je vous demande « comment vous appelez-vous » ? Ou devez-vous écrire la réponse sur le
formulaire ? Je vous demande « quelle est votre adresse ? » Ou devez-vous l'écrire sur le
formulaire 7 (..) »

2.C - Le formateur affiche trois formulaires.

« A qui répondez-vous quand vous remplissez ce formulaire ? Et celui-ci ? Et celui-la ? quelles sont
les informations qui vous aident a répondre ? »

RESPECTER L’ESPACE GRAPHIQUE ET LES CODES DE L’ECRIT
COMPREHENSION GLOBALE

>20 mn 2.D - Plusieurs stylos/feutres/ crayons noirs... sont disposés sur une table. Le

formateur remetun formulaire a chaque apprenant.
« Vous devez remplir ce formulaire, que choisissez-vous ? »

2.E -Le formateur remet deux formulaires. Un des formulaires a été rempli en
respectant 'espace graphique et le matériel a utiliser et l'autre non.
« Comparez ces deux formulaires. Que faut-il faire pour que cela soit correct? »

2.F - Le formateur reprend les étiquettes qu'il a préparées avec informations personnelles
dechaque personne (activité 1.H).

« Placez les informations au bon endroit sur le formulaire. »
Le formateur remet ensuite a chacun le formulaire renseigné. Chacun se corrige a partir du
modele.
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> FORMULAIRE

APPRENDRE DU VOCABULAIRE
ENTRAINEMENT

>20min 2.G - Chaque participant doit s'entrainer a écrire certaines informations (NOM/ PRENOM/
NUMERODE TELEPHONE/ DATE DE NAISSANCE a partir du modeéle (2.F)

« Regardez le modele et écrivez plusieurs fois votre nom, votre prénom, la date de naissance
et/ou numéro de téléphone »

2.H - Le formateur a préparé un Memory avec des mots extraits du formulaire (NOM,
PRENOM, ADRESSE, CODE POSTAL, VILLE, TELEPHONE, DATE DE NAISSANCE ...). Chaque
mot est écrit sur deux étiquettes, une en majuscule, une en scripte. Les étiquettes sont face
cachée sur la table.

« Chacun a son tour, tournez deux étiquettes pour trouver le méme mot. Si vous faites une paire
vous rejouez sinon quelqu’un d’autre joue apres. »

REMPLIR PARTIELLEMENT UN FORMULAIRE EN RESPECTANT L’ESPACE GRAPHIQUE

PRODUCTION

10 mn 2.1 - Le formateur remet un formulaire. Si les lignes sont trop petites, le formateur pourra

en faire un extrait et l'agrandir.

« Ecrivez votre nom, votre prénom, votre numéro de téléphone en suivant les lignes et en
respectant les cases. »
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> FORMULAIRE

3.A - Le formateur fait un point avec le groupe sur le travail en cours depuis les séances
précédentes :

« Qu'étes-vous en train d'apprendre a faire ? De quoi vous souvenez-vous ? »

IDENTIFIER LA PROVENANCE DU FORMULAIRE
ANTICIPATION

>5mn 3.B - Le formateur présente différents formulaires.
« Regardez chaque formulaire. A qui vous répondez-vous en le remplissant ? »

IDENTIFIER DES ELEMENTS CONNUS DANS UN FORMULAIRE

COMPREHENSION GLOBALE

>10mn 3.C - Le formateur demande de comparer les deux formulaires.
« Regardez les deux formulaires. Que voyez-vous de pareil/similaire ? Que voyez-vous de différent
?»

3.D - Le formateur demande a nouveau de comparer les deux formulaires a partir de mots
précis. Il s'agit de faire faire des analogies entre des éléments de vocabulaire (exemple : ville/
commune)

« Est-ce que l'on demande la méme chose ? Est-ce que c'est écrit de la méme fagon ? »

3.E - Chaque apprenant a un formulaire vierge. Le formateur reprend les étiquettes du
Memory avec le vocabulaire appris dans les séances 1 et 2 : NOM, PRENOM, ADRESSE,
CODE POSTAL, VILLE, TELEPHONE, DATE DE NAISSANCE.

« Piochez chacun a votre tour une étiquette, lisez-la a voix haute, puis retrouvez le mot et
soulignez-le sur le formulaire.

MEMORISER LE VOCABULAIRE DU FORMULAIRE
ENTRAINEMENT

>15min 3.F - Le formateur reprend les mots étiquettes du Memory et des informations des

personnes du groupe. Les mots étiquettes sont présentés d'un coté de la table, chaque
apprenant pioche une réponse (son nom, son prénom, son adresse...) et doit la positionner au
bon endroit.

« Piochez une réponse, lisez-la et placez-la en face du mot correspondant. »

3.G - Les mots étiquettes sont mis péle-méle avec des synonymes extraits des formulaires
présentés au début des séances : commune ; coordonnées ; né.e le. Les apprenants doivent
faire des hypothéses de lecture sur les nouveaux mots.

« Yous travaillez ensemble et vous essayez de faire des familles de mots
Vous mettez ensemble les mots qui correspondent au nom, a l'adresse, a la date de naissance...»
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> FORMULAIRE

RENSEIGNER PARTIELLEMENT UN FORMULAIRE
PRODUCTION

>10mn 3.H - Deux extraits de formulaire (lignes, cases, pointillés) sont distribués a chaque participant.
« Ecrivez votre nom, prénom, adresse et date de naissance avec ou sans modele. »
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> FORMULAIRE

4.A - Le formateur fait un point avec le groupe sur le travail en cours depuis les séances
précédentes:

« Qu'étes-vous en train d’apprendre a faire ? De quoi vous souvenez-vous ? Quels sont les mots
du formulaire ?»

4.B - Le formateur reprend tous les mots travaillés : NOM, PRENOM, ADRESSE, CODE
POSTAL, VILLE, TELEPHONE, DATE DE NAISSANCE.

ILrythme les parties en claquant dans ses mains et fait faire de méme aux participants.
Chaque partie est segmentée au rythme de la lecture.

4.C - Le formateur demande de comparer les deux mots NOM et PRENOM
« Regardez ces deux mots, lisez-les et repérez la partie qui est identique. »

ACQUERIR LE LEXIQUE DU FORMULAIRE
ENTRAINEMENT

~edmn 4.D - Le formateur présente les étiquettes mots lus lors des séances précédentes,

découpées selon lasegmentation travaillée en 4.C

NOM, PRE/NOM, A/DRE/SSE, CO/DE POS/TAL, VILLE, TE/LE/PHO/NE, DA/TE DE
NAI/SSAN/CE.

4.E - Le formateur écrit tous les mots au tableau. Il demande aux participants de les
reconstituer en s'aidant des exemples. Puis les participants choisissent un mot et essaient
de lereconstituer.

REMPLIR UN FORMULAIRE

AUTO-EVALUATION ET/0OU REEMPLOI
>20min 4.F - Les participants remplissent le premier formulaire sans aide et comparent le résultat avec
leur tout premier formulaire renseigné (activité 1.1).

« Comparez les deux formulaires et dites ce que vous avez appris d faire. »

4.G - Les participants remplissent un nouveau formulaire dont les éléments de présentation
et levocabulaire présentent des similitudes avec le ou les formulaires vus dans les séances
précédentes.

« Remplissez le formulaire. Comparez-le avec l'ancien formulaire et dites ce que vous avez appris
afaire.
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> FORMULAIRE

Demande de création de formulaire unique d’inscription

Date :

Nom de la ou des personnes responsables de 'éléve :

Nom de l'éleve:

Prénom de 'éléve :

Date de naissance :

Sexe:

Domicile actuel de l'éléve :

Ecole primaire d'origine (si école organisée ou subventionnée par la Fédération Wallonie-
Bruxelles) :

Sil'éleve fréquente l'enseignement spécialisé, mentionner le type d’enseignement fréquenté :

Raison pour laquelle aucun formulaire n'a été émis par l'administration :

Adresse e-mail:
N° de téléphone:

Adresse a laquelle envoyer le FUI (si vous ne souhaitez pas recevoir le formulaire par e-
mail) :
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> FORMULAIRE

M sadexra

REGION DE BRUXELLES-CAPITALE
BRUSSELS HOOFDSTEDELIJK GEWEST QUALITY OF LIFE SERVICES

Formulaire d'inscription aux Titres-Services

A renvoyer par:

@ bruxelles-titres-services sve. be@sodexo.com
Mail Sodexo Benefits & Rewards Services

- Inscription Titres-services
Courmier pp 78 4180 Bruxelles
02 547 34 36
Fax
MNom: Prénom:
Sexe: M OV Datede naissance: ____ /____ /__
mss-_ {Mention obligatoire)
Adresse reprise au registre de la population Code postal:
[adregse carte didentie, maximum 40 caractéres) ite:
N* de téléphone: N* de compte bancaire (15A4)
NdeGSM: 0000000000000 e
Adresse e-mail: Code banque 1) _________
Régime linguistique: | FR ) ML
"l Je souhaite faire usage des tifres-services électroniques
[ Je souhaite faire usage des fitres-senices papier Adresse de livraison (= @fferents de calle Indquée cl-08s5us)
Adresse:
Code postal et localité:
Date: Signature®s*

™) Mumémn didentficaiion du Registn: rafional : verso de la care dldentis,
™"} Le signataiFe s'engage & respecter ies condBons dudlisation du disposiif (AR du 12122001 concernant les Hes-serdices)

Vos dédarations sont tralites =t corservées dans des fichiers Infomatgues. Eles donnent leu au drol accss et de recification présu par @ ol da 8H2MA 552 neatve
# | protection de la vie privée A ['égard des taliements de données & Caractére personnel. Vous pouvez obtenir plus O'informations & oF Sjet aupres du reglsire public
[Commission de la Protection de ka Vie Privée, Rue de la Fresse, 35 8 1000 Bnaefies, commbssioniiiprivacycommission.be ).

SRS Sodexn Pass Belgium NV - Département Tires-6endces de |a Reglon Brumellies-Capitale - Departement Diensiencheques van het
Brussels Hoofdsiedelllk Gewest BP 78 - Bnuxelies 1180 Brussel - waw Iiressanices. brussals. «
www diensiencheque brussels - Tel : +32 2 401 31 60 - Fax - +32 2 547 54 95
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> FORMULAIRE

Formulaire d’adhésion 3 AWSA-Belgium

AWSA-Belgium est une branche d’AWSA Intermational, fondée en 1022 en Egypte par
Wawal EL SAADAWI I'association s'mscrit en droite ligne dans les objectifs tels que
définis par AWSA International et a ainsi pour but la prometion des dreits de In femme arabe
(et assimilée) et Pamelioration de sa condition, tant dans les pays d'origine que d'accueil.

Pour devenir membre 1l faut remplir les conditions suivantes:

*  Eire majeur

# adhérer aux présents statuts et a I'objet social tel gue défini dans cenz-ci (voir

statuts en annexe ou les demander 4 AWSA-Be).

Les membres paient une cotisation annuelle dont le montant est proposé par le Conseil
d'administration et voté par I'Assemblée générale. Actuellement. la cotisation est de 20
euros et de 10 euros pour les émdiants et les personnes sans emplois. A verser sur le numéro
de compte d’AWSA-Be asbl: BE37363000251735 en mentionmant votre nom dans la
commumication

Vous souharter devenir memhbre

# Adhérent :

Les memhbres adhérents béneficient des activités de I'association et y participent en se conformant s
stamts. I me disposent cependamt pas de droit de vote et ne sont pas temus d'assister aux Assembless
genérales.

Cu
« Effectif:
Les memhbras adhérents béneScient des activités de l'association et v participent en se conformant sux

stamuts. Les membres effectifs dispesent du droit de vete et sont temms d'assister auxz Assemblées
generales.

{veuillez encercler votre choix)

Nom :

Prénom :

Adresse -

Téléphone

Email :

Date d’adhésion :

Signature

Formuulaire a compléter et renvoyer 8 AWSA-Belgium :

Avenue de I'Etermite, 6
1070 Bruxelles

o par email 4 - awsabe@gmail com
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> FORMULAIRE

Alliance Blé SCRL

Elevage - Jardinage - Farines-Brico- Clotures

alliance-ble_soignies@skynet.be
www_alliance-ble.be

Demande de Carte de Fidélité
Idenfité du titulaire du compte :

vom [ [ [T T ITTITITTITITTTITIITTT]
Prgnom | | [ [T I T T T TT T TT T ITTTTTTTT]

I:I Madame I:I Mademuoiselle I:I Monsieur |

Ruegromero [ | [T I TTT TP T TTTTTTTTTT T

Coderostal [ [ [T T[]

Commune | | [ [ [ TT T IITITTTTITTIIITT]]

Une adresse comrecte est obligatoire.

wegghone | | [ [ [ [T T TT T IT TP IITTTTT]
ess L LTI TTITTIPITTIIITITT I 1]

agressermal | | [ [ [ [T T T TTTTTITITITTITITIITT]
Ay minimum un des frois renseignements ci-dessus doit &tre complété comectement

Cefte carfe ne donne droit 4 des réductions que sur les paiements comptants.

Je désire lier plusisurs cartes @ celles-ci - oui - nan
Mormbre de carte -
Attenfion seule la carte fitulaire touchera les Astournes

Jailu et accepte pleinement et incondifionnellement les condifions g&nérales du programme de
1 Carte Alliance blé ».

Date

Signafure du TITULAIRE
DU COMPTE

44,

ALLIANCE BLE
v
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> FORMULAIRE

FORMULAIRE D’ADHESION

Bienvenue dans le progamme de fidélité d'ICI PARIS XL
Affiliez-vous gratuitement au programme d'avantage: et de fidélité d’'IC1 PARIS XL em remplizzant ce formulaire.
Ce programme entre en vigueur en marz 2012 dans noz magazins en Belgique et dans notre e-shop.
LE5 AVANTAGES DEVOTRE CARTE DE FIDELITE:
= Vious épargnez des points & chague achat: 1€ = 1 point.
Vious atteignez 500 points ? Mous vous emvoyons i domicile un bon d'achat de 5 €.
En choizizsant nos margques exclusives vous bénéficier de double pointz.

Vious épargnez également des points sur notre e-shop .
= Vious recevez des offres et des réductionz ciblées par courrier.
= Mouz emvoyone: les offres de vos marques favorites 3 votre domicile.
* C'est votre anniversaire ¥ Mous pensons 3 vous et vous offrons un cadeau.
= Vous recever des invitations personnelles pour des événements VIF et Beauty Schools.

Conzulter réguligrement notre site www.iciparisxl.be pour connaftre vos nouveauw: avantages.

FOMCTIONNEMENT

La carte de fidélits IC] PARIS XL est gratuite.

Complétez ce formulaire et remettez-le dans la parfumerie 1C1 PARIS XL de votre choix.

En &change du formulaire vous recevez votre carte de fidélité 1C1 PARIS XL persennelle. Cette carte est valable danz toutes
lez parfumeries IC1 PARIS XL de Belgique et lor: de vos achats danz I'echop. A partir de ce moment vous &tez membre du
programme de fidélité d'IC1 PARIS XL et vous bénéficiez de tous les privileges gue la carte peut vous offrir. Pour déja vous
remercier de votre inscription, nous vous offrons gratuitement 50 point: cadeau.

A REMPLIR EM LETTRES CAPITALES 5VP

MR/MME/MELLE™
FR/ML™

N* DE G5M /TEL

VOUS DESIREZ RECEVOIR DES OFFRES PROMOTIONNELLES PAR COURRIER : QUL NON™
PAR E-MAIL: QUL /NON™
PAR 5MS5: QUL NOMN™

* A remplir obligatoirement ** Biffer la mention inutile

Linformation recueillie via cette voie sera utilisée par la Parfumerie IC] PARIS XL conformément a la loi du 8 décembre
1992 et 1893 zur la protection de |a vie privée. Vous aver 4 tout moment le droit d’accés i ces informations, ainsi qu'un
droit de retrait ou de rectification de celles-ci.

ICI PARIS XL utilizera ces informations dans le cadre de ses activités marketing, zeule ou en collaboration avec ses
partenaires. Vous avez le droit de vous oppozer gratuitement i ces actions de marketing direct.

Pour de plus amples informationz, zurfez sur wwwiciparizxl.be, envoyer un mail 3 info@iciparizxlbe, ou contactez
notre Infoling au n® +32 (0)2/643 66 50

Editeur Responsable: Leo van Welij Parfumesie IC] PARES XL sa - Schaarbeekle 499 - 1800 VIIVOORDE
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> FORMULAIRE

GROUPE FRANCOPHONE DE KARATE
Rue de Beaumont, 24 - 6534 GOZEE -
Tél : 0475720429 - E-meail . glkarate@skynet be

FORMULAIRE D’ADHESION

G 0 Cachet du cercle bligatoire (nom + num federa) | G &)
D |

oM MENT I
Sexe:M F | Age:
Prénoms
Date de naissance : vl i Jaiesaaas .
- =
Adresse l | |
Bte
Code postal Communc
ABTEIE OB S wivivoss couiiinninansirs sinnnsnstassise s adusakuansianisdin omovsedasa husanaan
Signature membre (pire, mére o twiear posr les winesn) ¢ PRIX DE LADHESION GFK
20 EURO
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