at Créer votre compte candidat

3 Civilité *
Monsieur Madame

4= Prénom(s) *

# Date de naissance * Q@ Lieu de naissance *
ji/mm/aaaa

aill

= Pays de naissance *

Choisir un pays

#A Adresse*

=8 Code postal *

%« Téléphone *

@ Mot de passe * @ Confirmer le mot de passe *

© Minimum 8 caractéres incluan

minuscules, chiffres et caracteres specliaux

Acceptations et conditions

H J'ailuleréglement de I'examen Taxi-VTC *
== J'ai pris connaissance des conditions d'accés 3 |la profession *

'accepte le traitement de mes donnees personnelles conformement au Reglement

Général sur la Protection des Données (RGPD) *
¢&. Je suis en situation de handicap. Veuillez me contacter pour un accompagnement

lors de mon examen

O Cette option permet a la CMA de vou

2+ S'inscrire




