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Saint Julien

MASTER MEEF 2B
Métiers de ’Enseignement, de ’Education et de la Formation

Dipldme d’Etat en convention avec I'Université Lyon |
Mention 1°" degré
Parcours « Approfondissement du projet professionnel »

DOSSIER D’INSCRIPTION 2018-2019

NOM : PRENOM : Photo en couleur

Dépot du dossier

L’envoi du dossier est possible jusqu’au lundi 9 juillet 2018 a I'adresse de 'ISFEC de votre
choix.

{ N

La date de réception du dossier sera prise en compte.

Un accusé de réception de votre dossier vous sera envoyé par mail par 'ISFEC concerné.

Une commission se réunira réguliérement pour I’examen des dossiers.

Un mail de confirmation d’inscription vous sera par la suite envoyé.

Le secrétariat du Master MEEF a ’'UCLy procédera a I'inscription universitaire définitive.

Votre inscription sera prise en compte lorsque toutes les piéces du dossier nous seront transmises
(Seule I'attestation de réussite au diplome en cours pourra étre donnée ultérieurement)

\ 7

Piéces a joindre au dossier

(merci de ne rien cocher)

U Dossier complété
U Une photocopie du présent dossier
U Photocopie de la carte d’identité (recto-verso) U Curriculum vitae détaillé
U Photocopie de I'attestation de sécurité sociale U Photocopie de la carte Vitale
U Photocopie du dernier diplome obtenu et le plus élevé dans I'enseignement supérieur
U Attestation de scolarité de la derniére année d’études dans le supérieur avec n°INE mentionné
a défaut relevé de notes du BAC
U Copie du contrat de travail pour les salariés 2018/2019 ou attestation indemnisé P6le Emploi
U Copie de l'attestation de bourse CROUS 2018/2019 si boursier (attestation provisoire)
UUn chéque de 80 € a I'ordre de I'ISFEC d'inscription (avec vos nom et prénom au dos),
frais de dossier non remboursables

Partie réservée a I’'Université 1
Date de réception du dossier :
U Admis(e) Clermont-Ferrand Grenoble Lyon
U Refusé(e)

U Admis(e) sous réserve de I'obtention du diplome requis
U Liste d’attente




Master MEEF 2018-2019

Métiers de 'Enseignement, de 'Education et de la Formation

Etat civil

I\ (o700 e B0 L= To [= O PP PP PP OPPPPPN
[N\ o0 T o F= 1] )77 0 41 o {3 = RPN

Prénom*: ........cooiiiiin Prénom2: .........ccceeiiinnn. Prénom 3 : ..o,
*Attention, seuls les noms et prénoms figurant sur votre carte d’identité seront pris en compte (sauf autre justificatif fourni)

Situation familiale : O Célibataire O Divorcé(e) [ Séparé(e)
0O Veuf (ve) 0O Marié(e), pacsé(e) ou vie maritale

Nombre d’enfant(s) a charge : ............

Nee)le: [ | [ | [ [ []]

Code postal de Ville d€ NAISSANCE : «vveeeeee e
naissance:

PayS & Nationalité : .......ccooeiiii

Newe | | [ L [ ] L]

Numéro obligatoire et créé par les établissements d’enseignement supérieurs depuis 1994, en cas de perte
adressez-vous a votre ancien établissement. Il se trouve souvent sur les relevés de notes
Attention a écrire distinctement le 0 et les o

N° de Sécurité sociale | | [ [ | | [ ] L] L1 L1 L]

Coordonnées

AArESSE PEIMANENTE © ..iuuituiiin ettt ettt e et e e e et e aa e aa e e et e et e e eet e e s e et e e e eeaneeseesaeanaesnaennae

Code postal : VL o

Teldomicile [ | | | [ | [.[ | [l [[] oportable | | | [ [ | [ 1| L[] [[]

AAresSsSe Mail & vevviviiiiiriererire i ri e s s raerrsranranrns R

MASTER 2B / 1% degré

O Clermont-Ferrand / ISFEC d’Auvergne
28 rue Bernard Brunhes — 63000 Clermont-Ferrand
O Grenoble / ISFEC des Alpes
15 rue de la Tuilerie — 38170 Seyssinet-Pariset
O Lyon/ISFEC St Julien - Campus de I’Oratoire
2 rue de I'Oratoire — 69300 Caluire-et-Cuire



Master MEEF 2018-2019

Métiers de 'Enseignement, de I'Education et de la Formation

Statut

Serez-vous boursier(e) sur critéres sociaux en 2018/2019 ? O Oui O Non U Demande en cours

Votre statut en 2018/2019 :
O Etudiant en formation initiale
O En recherche d’emploi
[0 Salarié / indiquez votre profession actuelle : ..........ocoiiiiiiiiii e
O En formation continue / précisez le type de financement envisagé :

d  Employeur (plan de formation) O Indemnisation P6le Emploi / ARE
Q CIF QO Financement personnel
Profession des parents* : P&re ........cccocveviiiiiiiiiiiii e MEre ..o,
Année de | Année de . . . . Dipléme obtenu Crédit
début fin Etablissement fréquenté + Département OU €N COUrs ECTS

BAC (ou équivalent)

Baccalauréat* (ou équivalent)

Année d’obtention : .................. Série:........... L@ 7o) 1 o] o
NOM AU IYCEE & ..o Q Privé O Public Académie: ..................
Année d’entrée dans I’enseignement supérieur francais*: ......................

Année d’entrée en université publique francaise ou ESPE de 1% inscription® : ............ccveveeveenn..
Nom de I'établisSsement @.........oooeiiii Académie : .................
Dernier dipldme obtenu : ...,

Avez-vous été scolarisé(e) en 2017/2018* ? O Oui 4 Non

Avez-vous interrompu vos études au moins 2 ans depuis votre baccalauréat* ? O Oui O Non

Avez-vous déja été scolarisé(e) a I’Université Claude Bernard Lyon 1 ?
U Oui O Non

Si oui, quel est votre n° étudiant Lyon | & ......covieiiiiiiiiiic e

Avez-vous obtenu la certification informatique C2I ? d Oui O Non

*données recueillies uniquement pour I’élaboration de statistiques auprés du ministére de 'Enseignement supérieur



Master MEEF 2018-2019

Métiers de 'Enseignement, de 'Education et de la Formation

Avez-vous obtenu une certification en langues (type CLES...) ? O Oui 4 Non
Laquelle ? ..ovneieiiii Langue et niveau EUrOPEEN & .......vvveviieiiiie e eenenne
Avez-vous été présent(e) aux épreuves d’admissibilité d'un des concours de recrutement
d’enseignant ? 4 Oui 4 Non

LTI 10 TR =T o [T St

Avez-vous déja suivi une année de M1 MEEF ? a Oui O Non

Si 0Ui, dans qUEI ELabliSSEMENT 2 ... e

Faites-vous acte de candidature ailleurs ? Q Oui O Non

Si oui, dans quelle université et Pour QUEI MASLEN 2 ....ouiuieii e e e e

Frais de scolarité

Tarifs 2017/2018 :
1550° /an 5550° dans le cadre de la formation continue
dont 80° frais d’inscription dont 80° frais d'inscription

Les tarifs 2018/2019 vous seront communiqués dans les semaines a venir

Origine de la demande

Comment avez-vous eu connaissance de notre formation ?

O Ancien étudiant U Portes Ouvertes U Salon
O Forum U Web U Presse
A Tract [ AN |
Faitle ..o, -
Signature

Les informations recueillies sur ce formulaire par 'AFPICL - UCLy font I'objet d’'un traitement informatique destiné a assurer la
gestion administrative et pédagogique des étudiants/apprenants, a établir des statistiques pour le Ministére de I'Enseignement
Supérieur et par le Rectorat et a permettre des enquétes sur les conditions de vie des étudiants par 'Observatoire de la vie
étudiante. Les organismes de sécurité sociale, les mutuelles étudiantes et le CROUS sont également destinataires
d’informations nécessaires a I'accomplissement de leurs missions. L’AFPICL-UCLy pourra étre amenée a utiliser vos
coordonnées aprés votre départ de I'établissement pour vous recontacter dans le cadre d’enquétes relatives a l'insertion
professionnelle des dipldmés.

Conformément a la loi « Informatique et Libertés » n°78-17 du 6 janvier 1978, vous disposez d’'un droit d’acces et de
rectification que vous pouvez exercer par courrier a I'adresse suivante : AFPICL 10 place des Archives 69002 LYON.

Enfin, certaines données personnelles fournies dans le présent dossier (nom, prénoms, dipldme) peuvent par ailleurs alimenter
le réseau des diplémés de 'UCLy.



