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Ce document est strictement conJidentiel. Il ne sera utilisé par les membres du jury qu'ù des

Jins d'ordre pédagogique. Avant de le remplir soigneusement, le candidat est invité à le lire
entièrement.

I/ ÉTAT CIVI
NOM:

PRENOM (S) :........

DATE ET LIEU DE NAISSANCB : ............

I{ATIOI{ALITÉ:

NUMERO CARTE NATIONALE D,IDENTITÉ ou NUMEIIO DE PASSEPORT

CONTACTS : 2 remplir obligatoirement

Numéro de téléphone portable du candidat : .......

Numérodetéléphoned,unproche:........................:.

Email du candidat : .............

II / ÉTUDE,S ET DIPI,ÔMES OBTENUS

Études secondaires-(au cour§ des 3 dernières années) :

CLASSES AI{NEES DIPLOMES ET
DISTINCTIONS OBTENUS
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Terminale



- Etudes supérieures (au cours des 3 dernières années)

ANNEES NIVEAUX DII'LOMES OI}TF],NUS

III / CHOIX DU CENTRE DE PRESELECTTON (1è" PHASE DU CONCOURS)

POLES (CEI{TRES D'EXAMEN) CENTITE D'EXAMEN CHOISI

DAKAR

KAOLACK

THIES

TAMBACOUNDA

ZICUNCHOR

SAII{T _ LOUTS

2



IV / ACTIVITÉS PROFESSIONNELLES

INr;saulîIîmf rriF,TIf '{rsITf imfi KrïIIfT.TIfiTftIf§{ftïTirIXrSIl[IIf if5T[-

Situation professionnellc actuclle (activité professionnelle exercée à ce jour)

Quel est votre employeur ?

Depuis quand occupez-vous votre emploi ?

Avez-vous déjà collaboré avec des organes audiovisuels ou de presse écrite ? Si oui,
lesquels et en quelle année ?

Signature du candidat

N.B. : l- Toute fausse information entraînera le rejet pur et si'mple du dossier de candidature.

2- En cas de désistement ou d'absence, les frais d'inscription ne seront pas remboursés.
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