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1- RENSEIGNEMENTS RELATIFS AU CANDIDAT

Nom d’usage

Nom de famille

Prénom

Date de naissance

Pays et ville de naissance

Nationalité actuelle

Nationalité d’origine

Nombre et age des enfants :

Situation de famille :

N° de sécurité sociale

Adresse personnelle :

Coordonnées
téléphoniques :

Pour les étrangers :

Adresse prévue en France (1) :

Fixe

Portable

Email

Durée envisagée du séjour en France :

Date d’arrivée prévue :

Connaissance du francgais : donner des précisions sur I’expression écrite et orale et notamment sur la capacité a

donner des cours en frangai

(1) Silintéressé(e) réside déja en France, le préciser et indiquer depuis quelle date

S:
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2- SITUATION PROFESSIONNELLE PRINCIPALE

Qualité Entreprise Nombre Du Au
d’années

Chef d’entreprise, commercant,
artisan

Travailleur indépendant

Salarié du secteur privé

Fonctionnaire ou contractuel de la
fonction publique

VOTRE SITUATION ACTUELLE

PROFESSION, Grade ou fonctions

Nom et adresse de I'employeur principal

Profession libérale (adresse) :

3- DIPLOMES
(joindre les copies)

TITRE LIEU D’OBTENTION DATE D’OBTENTION

ATTESTATION SUR L'HONNEUR

Je soussigné(é) M / Mme :

Atteste avoir pris connaissance du décret n°85-733 du 17 juillet 1985 relatif au recrutement des
associés et invités.

Je certifie sur I'honneur I'exactitude des renseignements ci-dessus et m’engage a notifier a
I"administration toute modification qui interviendrait ultérieurement

Faita: le:
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PIECES A FOURNIR

e Un curriculum vitae détaillé (faisant apparaitre les titres, diplomes et expériences
professionnelles)

e Descriptif de I'activité professionnelle principale autre qu’une activité d’enseignement (joindre une
attestation d’emploi principal justifiant d’au moins trois années d’activité professionnelle)

e Bref exposé de I'expérience professionnelle en rapport avec la discipline

¢ Une copie du dipléme le plus elevé

¢ Une copie de piece d’identité
o Des justificatifs professionnels (voir liste des pieces a joindre ci-dessous en fonction de
votre situation professionnelle cas n° 1 ou 2)

Pour les renouvellements

e Fournir les justificatifs de revenus de votre activité professionnelle principale
O Salarié : Fiche de paie de janvier et décembre des trois dernieres années
O Travailleur indépendant : Dernier avis d’'imposition et copie du bilan fiscal ou compte
de résultat

e Produire un rapport d'activité qui sera présenté au cours d’'une audition par la commission
scientifique.
Ce document, de 3 a 6 pages devra faire apparaitre la synthése des 3 ou 6 années écoulées, et
mettre en lumiére les enseignements assurés et les autres activités menées par le/la candidat.e

au sein de I'établissement.

Cas n° 1: Vous étes travailleur salarié

¢ Fiches de paie de janvier et décembre des 3 derniéres années

e Avis d'imposition sur le revenu des 3 derniéres années a transmettre annuellement.

o Attestation de I'employeur principal permettant d’établir I'ancienneté dans |'entreprise et la
situation actuelle (plusieurs attestations seront fournies en cas d’employeurs successifs)

e Pour les agents publics : autorisation de cumul de rémunération

Cas n° 2 : Vous étes travailleur indépendant

e Avis d'imposition sur le revenu

e Relevé de cotisations URSSAF

e Répertoire SIRHEN

e Copie de la taxe professionnelle

e Inscription a un ordre professionnel

e Copie du bilan fiscal ou du compte de résultat.

Dossier de candidature PAST/MAST - 3




	N de sécurité sociale: 
	Adresse personnelle 1: 
	Adresse personnelle 2: 
	Adresse personnelle 3: 
	EntrepriseChef dentreprise commerçant artisan: 
	Nombre dannéesChef dentreprise commerçant artisan: 
	DuChef dentreprise commerçant artisan: 
	AuChef dentreprise commerçant artisan: 
	EntrepriseTravailleur indépendant: 
	Nombre dannéesTravailleur indépendant: 
	DuTravailleur indépendant: 
	AuTravailleur indépendant: 
	EntrepriseSalarié du secteur privé: 
	Nombre dannéesSalarié du secteur privé: 
	DuSalarié du secteur privé: 
	AuSalarié du secteur privé: 
	EntrepriseFonctionnaire ou contractuel de la fonction publique: 
	Nombre dannéesFonctionnaire ou contractuel de la fonction publique: 
	DuFonctionnaire ou contractuel de la fonction publique: 
	AuFonctionnaire ou contractuel de la fonction publique: 
	PROFESSION Grade ou fonctions: 
	Nom et adresse de lemployeur principal 1: 
	Nom et adresse de lemployeur principal 2: 
	Nom et adresse de lemployeur principal 3: 
	Profession libérale adresse 1: 
	Profession libérale adresse 2: 
	Profession libérale adresse 3: 
	Texte6: 
	Texte8: 
	Texte10: 
	Texte11: 
	email: 
	Situation de Famille: 
	Prénom: 
	Nationalité: 
	Pays et ville naissance: 
	Nom Usage: 
	Nom: 
	Date naissance: 
	Adresse prévue en france: 
	Durée séjour: 
	Connaissance Francais: 
	Date arrivée: 
	TITRE: 
	LIEU DOBTENTION: 
	DATE DOBTENTION: 
	DATE DOBTENTION2: 
	LIEU DOBTENTION2: 
	TITRE2: 
	TITRER3: 
	LIEU DOBTENTION3: 
	DATE DOBTENTION3: 
	DATE DOBTENTION4: 
	LIEU DOBTENTION4: 
	TITRE4: 
	Prénom Nom: 
	Lieu: 
	Date signature: 
	Signature: 
	Recrutement: Off
	Renouvellement: Off
	Année: [2026-2027]


