
ARPEC PAYS DE LA LOIRE  -  FORMATIONS INITIALES
47, Rue François Bruneau  -  B.P. 33212  -  44032 NANTES Cedex 1  -  Tél. : 02 51 86 00 08  -  Fax : 02 51 86 00 09

E-mail :  formations.initiales@arpec-paysdelaloire.org

Précisez le concours préparé :

CAFEP - CAPES

CAFEP - CAPET

CAFEP - CAPLP2 Discipline : .......................................................................................

Option : ............................................................................................

ETAT CIVIL

NOM : ..........................................................................  Prénom : ................................................................................
      (NOM de naissance pour les femmes mariées)
Nom d’épouse : ..............................................................................................................................................................

Né(e) le .............................................................. ........              à ..................................................................................

Sexe :     masculin          féminin                           Nationalité : ............................................................................

Situation familiale :   Célibataire Marié(e) Veuf(ve) Divorcé(e) Séparé(e)

Nombre d’enfants à charge : ................         Profession du conjoint : ..........................................................................

Adresse personnelle : .....................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

Téléphone personnel : .......................................                                 Portable...............................................................

TRES IMPORTANT : adresse à laquelle vous pourrez être contacté(e) pendant les grandes vacances 2005 :

........................................................................................................................................................................................

Tél : …………………………………….                                                Portable : ……………………………………

PRE-ACCORD COLLEGIAL         OUI              NON           (joindre la photocopie)

Diocèse qui a délivré le pré accord collégial au cours de l’année 2004/2005 : .............................................................

FORMATIONS INITIALES

Photo
à coller

(Obligatoire)

Dossier formation initiale
CAFEP   1ère année

2005 / 2006



ARPEC PAYS DE LA LOIRE  -  FORMATIONS INITIALES
47, Rue François Bruneau  -  B.P. 33212  -  44032 NANTES Cedex 1  -  Tél. : 02 51 86 00 08  -  Fax : 02 51 86 00 09

E-mail :  formations.initiales@arpec-paysdelaloire.org

Pièces à joindre obligatoirement au dossier
Copie de votre Pré-accord collégial

 Copie de la licence ou du diplôme équivalent (si vous en êtes déjà titulaire)
 Copie de votre certificat de scolarité ou de votre carte d'étudiant(e) (si vous préparez

votre licence ou équivalent en 2004-2005) 
 Copie de votre carte d'identité
 Copie du livret de famille pour les mères de 3 enfants demandant l’admission à ce titre
 Cursus universitaire (feuille de couleur verte, ci-jointe)
 Photo d'identité, collée sur la première page de ce dossier
 Un chèque à l'ordre de l'ARPEC Pays de la Loire pour les frais de dossiers : 15 euros

Pièces spécifiques à certains concours

CAFEP CAPET et CAFEP CAPLP2 (candidats ayant exercé en tant que cadre)
Attestation d’exercice en tant que cadre pendant 5 ans, au titre de la convention collective de
l’entreprise

CAFEP CAPLP2 disciplines d’enseignement professionnel (candidats titulaires d’un diplôme
BAC +2, avec 5 ans d’activité professionnelle)

Copie du diplôme BAC+2
Certificat de l’employeur faisant apparaître les dates de début et de fin d’emploi

Tout dossier incomplet
sera considéré comme nul.

(pensez en particulier aux photos d'identité)

Dossier à remettre, par retour du courrier à

Jean-Jack FALLAI
ARPEC FORMATIONS INITIALES

47, rue François Bruneau
B.P. 33212

44032 NANTES CEDEX 1



Année 2005 - 2006

CURSUS UNIVERSITAIRE

Nom de naissance:..........................................................…… Prénom :................................................…………

Nom d’épouse  :................................................................ Date de Naissance :.....................................................

Etudes Universitaires
Années

Universitaires
Types d’Etudes suivies Session

d’obtention
UV / options spécifiques - Spécialités

DEUG 1
..........................
..........................

..................................................

..................................................
.........................
.........................

..........................................................................

..........................................................................

DEUG 2
..........................
..........................

..................................................

..................................................
.........................
.........................

..........................................................................

..........................................................................

LICENCE
..........................
..........................

..................................................

..................................................
.........................
.........................

..........................................................................

..........................................................................

MAITRISE
..........................
..........................

..................................................

..................................................
.........................
.........................

..........................................................................

..........................................................................

AUTRES

..........................

..........................

..........................

..........................

..................................................

..................................................

..................................................

..................................................

.........................

.........................

.........................

.........................

..........................................................................

..........................................................................

..........................................................................

..........................................................................

Stages accomplis au cours des études universitaires
Dates Durées (en jours) Lieux

(Entreprises - Sociétés - Associations...)
Nature du stage
Fonction assurée

du .................................
au ................................. .............................

.................................................................

.................................................................

.................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

du .................................
au ................................. .............................

.................................................................

.................................................................

.................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

du .................................
au ................................. .............................

.................................................................

.................................................................

.................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

du .................................
au ................................. .............................

.................................................................

.................................................................

.................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

ARPEC DES PAYS DE LA LOIRE FORMATIONS INITIALES



Etude ou formation pré-professionnelle
Année universitaire Durées (en heures) Lieux

(Université, Institution...)
Stages en établissements scolaires

(Lycée, collège, école, classe...)

200.  / …. ............................... ....................................................................
....................................................................
....................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

….  / …. ............................... ....................................................................
....................................................................
....................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

….  / …. ............................... ....................................................................
....................................................................
....................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

….  / …. .............................. ....................................................................
....................................................................
....................................................................

..................................................................

..................................................................

..................................................................

Avis du Directeur d’Institut   (non obligatoire)

Mme, Mlle, M. .............................................  désire intégrer les corps des professeurs de collège et lycée de
l’Enseignement Catholique des Pays de la Loire.
Au regard de son cursus universitaire et de son investissement dans ses études, mon avis serait plutôt :

TRES FAVORABLE

FAVORABLE

RESERVE

à ...............................................,         le..............................................................

Cachet de l’Institut Signature 
du Directeur d’Institut
ou du Responsable de formation

ARPEC FI 04/04/05


	Pièces à joindre obligatoirement au dossier
	Pièces spécifiques à certains concours
	
	
	
	Tout dossier incomplet


	44032 NANTES CEDEX 1



	Dossier d'inscription CAFEP 2005-2006 (2).pdf
	Etudes Universitaires
	Stages accomplis au cours des études universitai�
	Avis du Directeur d’Institut   \(non obligatoire


	Dossier d'inscription CAFEP 2005-2006 (2).pdf
	Etudes Universitaires
	Stages accomplis au cours des études universitai�
	Avis du Directeur d’Institut   \(non obligatoire





