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DOSSIER D'INSCRIPTION

« Diplome Universitaire Formateur d’enseignants et préparation a la certification
académique de formateur académique (CAFA) »

ANNEE UNIVERSITAIRE 2023-2024

Dossier a remplir et a renvoyer en version
électronique a I’adresse suivante :

E scol2D@listes.inspe-nice-toulon.fr
Objet : Dossier de candidature_DU Formateur d’enseignants

OU par voie postale a I’adresse :
INSPE - Site George V
Scolarité - DU Formateur d’enseignants
89, Avenue George V
06046 Nice Cedex 1

Liste des piéces a joindre OBLIGATOIREMENT a votre dossier (A tout dossier incomplet ne pourra étre traité)

[J Copie de votre piece d’identité
[J Photo d’identité récente

ETAT CIVIL
NOM de NQISSANCE: ....vueuireree ittt sttt s
PRENOM .ottt e st e e e e
NOM d'USAEE : eoevecveeeeeeetet ettt st st st e ber s e

NUMERO INE/BEA :

Identifiant National Etudiant unique indiqué sur votre relevé de notes du
baccalauréat Bachelier depuis 1995

NATIONALITE

[1 Frangaise
(] AULIE 1 e e

1% INSCRIPTION

Année de votre 1% inscription dans I'enseignement
supérieu I' ex : 2002-2003 si j’ai obtenu mon Bac en 2002 et que j’ai

débuté la méme année mes études supérieures . ............... Trrrereseeeane
En Université frangaise : ....cccccocevveveveecceeisese e

Etablissement ex : Université de Toulouse 2 ......covveveeuereseneenns

(1 Photocopie des diplémes et titres obtenus
[] Attestation d’emploi en milieu éducatif

NAISSANCE

SITUATION FAMILIALE

(1 Seul sans enfant a charge

(1 Seul avec enfant(s) a charge

(1 En couple avec enfant(s) a charge

(1  En couple sans enfant(s) a charge

BACET EQUIVALENCE

Année d'obtention : ...
SEIIE & ettt et st st s et er e
MENTION & i e e e e



ADRESSE SITUATION ANNEE PRECEDENTE

Adresse postale compléte : (] Non scolarisé année précédente mais
................................................................................................ précédemment entré dans I’enseignement
................................................................................................ supérieur (reprise d’étude...)
................................................................................................ [1 Autre:
Numéro de téléphone : DIPLOMES
BB o et e e s e e s e e ae s sennne e e s e

Dernier type de diplome obtenu : .......ccoeveeveceevececene.
Adresse mail personnelle ET académique : )
........................................................................................ DEPAMEMENT oo
.................................................................... @ac-nice.fr ANNEE A ODtENTION © oo

Si vous avez interrompu vos études, indiquez la durée de l'interruption et le motif :

Etes-vous inscrit a I'épreuve d’admissibilité de la certification CAFA ? |:| oul |:| NON
Etes-vous inscrit a I'épreuve d’admission de la certification CAFA ? |:| oul |:| NON
Avez-vous déja présenté I'une de ces épreuves sans succés ? D oul D NON

> L’offre de formation comporte 10 journées thématisées (5 journées au 1°" semestre et 5 journées au 2" semestre) réparties
dans I'année (de septembre a fin mars) et qui sont programmées le mardi tantét a Nice ’EAFC, tantét a I'INSPE de Draguignan,
selon des modalités de présentiel et/ou de bimodalité.

A\ Il est impératif de renvoyer le dossier complet, dument complété, daté et signé, muni de TOUTES les piéces
justificatives requises




VOS INTERLOCUTEURS

Responsable du D.U : Solange CIAVALDINI-CARTAUT,
Professeur des Universités en Sciences de I'éducation et de la formation
B2 Solange.CARTAUT@univ-cotedazur.fr

Service scolarité INSPE : XXXXXXXXXXX,
scol2D@listes.inspe-nice-toulon.fr

& 04.89.15.45.35/04.89.15.45.36

Bureaux 322 / 323 — Accueil du public du lundi au vendredi
Horaires : de 9h00 a 12h00 et de 13h30 a 16h00

Rectorat : affaire suivie par Violene HOUDAIN
violene.houdain@ac-nice.fr
& 04.93.72.64.62

Signature :



mailto:Solange.CARTAUT@univ-cotedazur.fr

