
. . . . . . . . . 
 

 

Désignation du diplôme obtenu  Etablissements et Villes Date de l’Obtention Délivré par l’Académie  
Baccalauréat série ……………………………  ………..../……../…………….  
   …………./……../…………….  

 
Désignation du diplôme obtenu  Etablissements et Villes Date de l’Obtention Délivré par l’Académie  
  ………..../……../…………….  
   …………./……../…………….  

 

POSTES REFERENT PERIODE ETABLISSEMENTS-VILLES MOTIF DEPART  
     

     
 

 
AUTRES POSTES DIRIGEANT PERIODE ENTREPRISES-VILLES MOTIF DEPART  

     
      

 

(Vous souhaitez un emploi vous permettant d’être au contact de jeunes, Citez en « référent » et « dirigeant » quelques noms de personnes qui vous 
connaissent et peuvent vous recommander). 

 
 
  

Je suis titulaire du BAFA   oui non 
J’ai appartenu à un mouvement de jeunesse et d’action catholique   oui non   au titre de……………………………………… 
dans le mouvement du ………………………………………………….…….sur la période du …………………………………………………………………………………. 
 

 
 
Je prépare actuellement le diplôme de ……………………………………………………………………………………pour la session de……………….………. 
………………………….. à la faculté (ou à l’établissement) ………………………………………………………………………………………………………………..………. 
 

           Poste à temps partiel   Poste à temps complet  
 

Surveillant d’internat            
Surveillant d’externat   
Personnel principal d’éducation     (pour ce poste joindre à ce dossier un curriculum vitae ainsi qu’ une lettre de motivation ) 
 

 
Calvados   Manche    Orne    

Citez quelques villes par ordre de préférence : ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

Je suis disponible à compter du ……………/………./200….…. 
 

Je m’engage à signaler immédiatement par téléphone ou par internet au Secrétariat de l’Urec, tout changement  
et à me rendre libre de tout engagement avant d’accepter le poste qui me sera proposé dans l’Enseignement Catholique. 

 
         

   A…………………………………………………………………le …………………………………………. 
 

           
 Union Régionale de l’Enseignement Catholique           1ère candidature  
 535 bld de la Paix 14200 Herouville St Clair  – Tel 02-31-94-72-00   kcoupe@urecbn.com                       Reconduction annuelle   

       
 M…….……  NOM  ……………………………          NOM (jeune fille) ……………………………………….Prénom…………..………………………… 

Né(e) à ……………………………… le  __/__/____    NATIONALITE : ……………………………………………………………………………………………. 
Adresse : N°………….Rue ………………………………………………………………………Code Postal ……………………….Ville…………………………………….. 
 
N° de téléphone (02) - …… - …… - …… - ……          N° de portable (06) - …… - …… -…… - ……  
Situation de famille :……………………………………             Nombre d’enfants à charges ………………… … 
Possède permis de conduire :  oui   non         Moyens de transport : …………………………………. 
 
 


