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Service Universitaire de la Formation Continue 
 
 

 

Annexe 1 : Demande de recevabilité 

 

Intitulé complet du diplôme que vous souhaitez obtenir : à renseigner  

 

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

 

RUBRIQUE N° 1 : Informations vous concernant 

 

Monsieur, Madame, Mademoiselle : ...................................................................................  

Nom de naissance : ..............................................................................................................  

Nom d’épouse : ...................................................................................................................  

Premier prénom : .................................................................................................................  

Autres prénoms : .................................................................................................................  

 

 

Adresse : ..............................................................................................................................  

 

Code postal : …………………….      Commune : .............................................................  

 

Tél domicile : 

Tél travail : ..........................................................................................................................  

Tél mobile : .........................................................................................................................  

e-mail : .................................................................................................................................  

Date de naissance : ..............................................................................................................   

 

 

Dernier emploi occupé ou dernière fonction : .....................................................................  

 

Votre situation actuelle  

Exercez-vous une activité de bénévole dans une association, un syndicat ? 

Oui    non 

 

Vous êtes actuellement : 

En situation d’emploi : 

 

 

En situation d’inactivité : 

 

En recherche d’emploi : 

Inscrite à l’ANPE   non :                 oui :                   depuis  

Etes-vous indemnisé au titre de l’assurance chômage (ARE) oui :     non : 

Etes-vous allocataire du RMI  oui :       non : 

Etes vous allocataire d’autres minima sociaux que le RIM (ASS, PI, AI, veuvage,) 

Êtes-vous reconnu travailleur handicap ? :   oui :    non : 
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Renseignements concernant votre niveau de formation  

(cochez les cases qui correspondent à votre situation) 

Dernière classe suivie : 

|_| Primaire ou 6ème, 5ème, 4ème, du collège 

|_| 3ème ou première année de CAP ou BEP 

|_| 2nd, 1ère, de l’enseignement général ou 

dernière année de CAP ou de BAP  

|_| 1ère, ou 2ème année de DEUG, DUT, BTS 

ou équivalent 

|_| 2ème, ou 3ème cycle de l’enseignement 

supérieur ou équivalent 

 

Diplôme le plus élevé obtenu : 

|_| Aucun diplôme  

|_| Certificat d’études primaires (CEP) 

|_| BEPC ou brevet des collèges 

|_| CAP, BEP  

|_| Diplôme de niveau IV 
Baccalauréat général, technologique, professionnel, ESU, 

DAEU 

|_| Diplôme de niveau III 
DEUG, DUT, BTS 

|_| Diplôme de niveau II : 
Licence 

Maîtrise 

|_| Diplôme de niveau I :  
Master, DESS, DEA 

 

 

 

 

Avez-vous obtenu un diplôme à l’issue d’une formation professionnelle.  

Si oui, lequel : ………………………………………………………………….. 

 

 

 

RUBRIQUE N° 3 : Pièces à joindre obligatoirement à votre demande 

+ CV + versement de 90€ par virement 
Attention, pour certains diplômes, il peut vous être demandé des pièces complémentaires. Merci de 

vous reporter au document fourni, correspondant au titre ou diplôme que vous visez s’il y a lieu. 

 

1. Pour justifier de votre identité, et de vos diplômes vous fournissez : 

- une photocopie recto verso de la carte d’identité ou du passeport ou  du titre de séjour 

- photocopies de vos diplômes 

2. Pour justifier de chacune de vos activités, fournir : 

 Pour les activités salariées :  

- soit une attestation signée de votre employeur  

- soit vos bulletins de salaire (les bulletins récapitulatifs annuels suffisent si vous ne 

pouvez pas ou si vous ne souhaitez pas demander d’attestation à votre employeur). 

 Pour vos activités bénévoles : une attestation signée par deux responsables de l’association 

dans laquelle vous avez exercé ayant pouvoir de signature. Cette attestation est obligatoire 

pour que vos activités bénévoles soient prises en compte. 

 Pour vos activités non salariées (libérales) : l’inscription auprès des organismes habilités et 

les justificatifs de la durée de cette inscription (registre du commerce ou des sociétés, registre 

des métiers, ou tout autre document pouvant attester de votre activité professionnelle 

indépendante). 
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RUBRIQUE N°4 : Déclaration sur l’honneur 

Cette déclaration est à remplir obligatoirement pour que votre dossier soir recevable  

 

Déclaration sur l’honneur 

 

Je soussigné(e),  ………………………………………………………………………….. 
Déclare sur l’honneur que toutes les informations fournies sont exactes et que la présente 

candidature à la validation des acquis de l’expérience en vue de l’obtention du :  

 

………………………………………………………………………… 

 

Constitue l’unique demande pour ce diplôme pour la même année civile. 

 

Je m’engage également à ne pas présenter plus de trois candidatures à la validation des 

acquis de l’expérience pour des diplômes, certificats ou titres différents durant la présente 

année civile. 

 

Fait à : ………………………………….. 

Le :  …………………..                                                              Signature du candidat : 
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Accusé de réception de votre demande 
Il vous sera retourné par le centre de formation continue 

 

 

 Partie à remplir par le demandeur 

 

Civilité :  

 Madame :      Monsieur : 

 

Nom usuel : .........................................................................................................................  

 

Nom de naissance : 

Vos prénoms : ......................................................................................................................  

 

Votre adresse :  ....................................................................................................................  

 

Code postal : ………..........   Commune :   .........................................................................  

 

 

Diplôme pour lequel la validation des acquis de l’expérience est demandée : 

A renseigner 

 

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

 

 

 

Dominante ou option : à renseigner si besoin est  

 

 

 

 Partie à remplir par le centre de formation continue : 

 

 

Madame, Monsieur, 

 

 

J’accuse réception de votre demande de validation des acquis de l’expérience, déposée auprès 

de l’U.A. à la date du ……………………………………………. 

 

A la suite de l’examen des informations et des justificatifs que vous avez fournis, votre 

demande fera prochainement l’objet d’une décision de recevabilité qui vous sera notifiée par 

courrier. 

 

    Date :       Signature : 

 

 

 


