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Ecole de >

DOSSIER DE CANDIDATURE

Nom : | |
Prénom : | |
Session d’admission :
1 - Choisissez la date et le lieu d’examen (le lieu d’examen est indépendant du lieu d"admission ultérieur).
Samedi 29 mai 2010 : [ | PARIS ou [ JLYON
Lundi 13 septembre 2010 : "I PARIS uniquement
En cas d'échec a la session de juin, il est impossible de se présenter a la session de septembre.
2 - Acces :
D En 1 année D En 2¢ année pour les titulaires de 120 crédits
validés en Psychologie
Ce dossier, intégralement rempli, doit étre retourné au secrétariat de I'E.P.P (Paris ou Lyon)
a partir du 1= janvier 2010, et au plus tard :
- le 14 mai pour la 1=session
- le 6 septembre pour la 2¢ session.
Il devra étre accompagné des pieces suivantes :
¢ Une photocopie de la carte d'identité ou du passeport
* Une photocopie du titre de séjour (our les étrangers)
* 2 enveloppes non affranchies, format 230 x 162, a I'adresse du candidat
e Un chéque de 120 Euros a I'ordre de I'Ecole de Psychologues Praticiens
(non remboursé en cas de désistement).
¢ Une photocopie du Baccalauréat saufpour fes sieves de terminale
* Le cas échéant une photocopie de la validation de crédits eschoiogie
L'admission définitive reste subordonnée a I'obtention du Baccalauréat (ou d'une
équivalence reconnue par I'Etat pour entreprendre des études supérieures de Lettres ou de
Sciences Humaines), ou des justificatifs demandés pour I'admission directe en 2¢ année.
www.psycho-prat.fr 23 rue du Montparnasse 75006 PARIS - Téléphone : 0 825 00 10 36 - Télécopie : 01 53 63 81 63

71 rue Moliére 69003 LYON - Téléphone : 04 72 61 97 07 - Télécopie : 04 72 61 96 79



ECRIVEZ EN MAJUSCULES

.

/’
renom : olier
S S

Date de naissance : ........ [, [ / Sexe: M1 F[] obligatoirement

votre Photo
Lieu de naissance : .......cccccoviiiiiiiiiiiiiiiin, Departement : .......... Lidentité

Nt 0MALIEE 1 vvtrein ettt ettt et e et e e e e et e e e e e

N° national d’identité (Sécurité sociale) du candidat : ........ooooiiiiiii

Adresse personnelle ...

R N R R R R R R R RN TR TR NN

Code postal ¢ ooooovviiiiiii, VAlle oo
Telephone @ ..ooooovvvviviiii, Tel. mobile: ...ooovii
Al c
T )

Profession dupere : ovvvvvvvvvvinniiiiiiiniiiinnnnnennnnnn Profession de lamere tou v

Etablissement frequente en 2000-2010 ¢ ..ooooiiiiiiiiii
Baccalauréat série ....oovvvvvivvinnnnnn. Obtenuen ........ Mention. .. ..vvreiriiiiieie e

Autres certificats ou diplomes (précises année) @ .ovvvvvveeeessiiiiiiii e
Langues VIVAIEES BETTELS & ittt

PATLEES ¢ .ottt

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU L’'ECOLE ?

1 Parents  [J Amis 1 Anciens éléves ) Eléves actuels

0 1 TP PPREPPI
Psychologue, chargé d’orientation ou centre d orientation ............ococvvvveiiiiiiiiiiiiiinniniieee
Salon, forum, journées des MELIETS (lequel) ....vvvvvvvrriiriiieeeereinteeees e

Autres (PTECISEE) +vuvut e e sttt e sttt ettt e e sttt e s e e e s et e s a e e e s e e e s e e e e e e e s e e e

J atteste Uexactitude des renseignements ci-dessus
et confirme mon inscription aux tests et entretiens composant le concours d’entrée de UEPP.

Signature






