
Formation(s) diplômante(s) demandée(s) (2 choix possibles)

1er choix 2ème choix 1er choix 2ème choix

BTS Assistant de Gestion PME/PMI BTS Communication Visuelle option multimédia

BTS Assistant(e) de Manager BTS Comptabilité Gestion des Organisations

BTS Commerce International BTS Services Informatiques aux Organisations
(ancien Informatique de Gestion)

BTS Communication BTS Négociation et Relation Client

RENSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS

Nom :..............................................................................................Prénom : .....................................................................................

Date de naissance : ………………………….Lieu de naissance : ......………………………………….. Nationalité :……………………………………

Adresse permanente :................................................................... ....................................................................................................

C .P : …………………………………………….Ville :.................................. ....................................................................................................

Email : ...........................................................................................@ .................................................................................................

N° de sécurité sociale : ...............................................................

Dates de disponibilité pendant les congés d’été : du ……..........…………………………………. au .......................................................

Téléphone où vous joindre : ......................................................... ....................................................................................................

Personne à contacter en cas d’urgence : ................................... ....................................................................................................

Profession du père : .....................................................................Tél. portable :..............................................................................

Profession de la mère : ................................................................Tél. portable :..............................................................................

POUR LES HABITANTS DE PROVINCE, coordonnées exactes sur Paris

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

C .P : …………………………………………….Ville : …………………………… Tél. : ...........................................................................................

SUITE

CAMPUS Montsouris propose en partenariat avec l’Université Paris-Sorbonne (Paris IV), l’Université de Cergy-Pontoise et l’IUT Paris
V-Descartes et Paris Ouest, (Paris X), des Licences Pro et des Masters Pro

DOSSIER de
CANDIDATURE BTS
Pas de frais d’inscription



DOSSIER de
CANDIDATURE BTS

VOTRE PARCOURS :

VOTRE CLASSE ACTUELLE : ...........................................................................................................................................................................

Années Classe fréquentée Établissement Diplôme préparé
Diplôme

Oui non

Langues étrangères étudiées : langue 1......................................................................... langue 2 .............................................

PIECES A FOURNIR

 1 photo d’identité 4 x 5 cm (avec votre nom au dos), à fixer au verso

 Photocopies des bulletins scolaires de vos années de Première et Terminale

 Notes obtenues à votre dernier examen et photocopies des diplômes / notes du BAC de français

 Curriculum vitae et lettre de motivation obligatoires

 Photocopie recto-verso d’une pièce d’identité (Carte Nationale d’Identité, carte de séjour)

 Pour les étudiants concernés, photocopie du contrat en alternance en cours

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU CAMPUS MONTSOURIS ?

Votre établissement, lequel : .......................................... CIO, PIJ, BIJ

Salon, lequel : ................................................................... Pôle emploi, lequel......................................................

Mission locale : ................................................................. Site Internet (à préciser) .............................................

Publicité, préciser la revue :............................................. Autre (à préciser).........................................................

Date et signature du candidat Pour les mineurs, signature des parents
ou du représentant légal

2, rue Lacaze – 75014 Paris – Tél. : 01 40 52 28 70 – www.campusmontsouris.fr


