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Date de naissance  

N° Sécurité Sociale 

Dépt. de naissance 

Nationalité française 

Ville

DEMANDE D'ADMISSION
À CONCOURIR

CONCOURS EXTERNE DE SECRETAIRE 
ADMINISTRATIF SPECIALISE DE CLASSE NORMALE 

Session 2027

Épreuve de spécialité 
Choisissez obligatoirement une spécialité dans le menu déroulant ci-dessous. 
Ce choix ne pourra faire l'objet d'aucune modification. 

Données personnelles 

Qualité 

Nom patronymique 

Nom d'usage 

Prénom 

Second prénom  

Ville de naissance 

Pays de naissance 

Coordonnées personnelles

Adresse

Complément d’adresse 

Code postal 

Tél. portable

Coordonnées professionnelles 

Téléphone 

Demande d'aménagement :
Choisissez obligatoirement votre situation 

Je ne bénéficie pas d’aménagement 

Je bénéficie d’un aménagement particulier

En cas d'aménagement, le certificat médical (joint au dossier) attestant de la nécessité d’un 
aménagement d’épreuve doit être complété et signé par un médecin agréé au plus tard le 
16 octobre 2026, sans quoi vous ne pourrez pas bénéficier de cet aménagement le temps des épreuves.

La liste des médecins agrées de la fonction publique est disponible sur le site de votre Agence Régionale 
de Santé.

E-mail

E-mail

Cochez la case précédent l'e-mail à utiliser pour toute communication relative à ce concours

sey547
Note
Completed définie par sey547

fly261
Texte surligné 



SITUATION PROFESSIONNELLE
ACTUELLE 
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NOM : 
PRÉNOM : 

Emploi actuel : cochez obligatoirement la situation qui vous concerne 

Secteur privé Secteur public Militaire Stage/Etudiant

Poste occupé / Nature de l’emploi Employeur 
(raison sociale et adresse) 

 Sans emploi 

Date de début

(Ne mentionnez que les emplois pour lesquels vous êtes en mesure de produire des justificatifs) 

Nature de l’emploi
Employeur 

(raison sociale et adresse) Période

Diplômes* 

Libellé du diplôme (2) Année 
d’obtention 

Niveau de
diplôme (1) 

(1) Niveau 8 (Doctorat, Habilitation à diriger des recherches), Niveau 7 (Master, DEA, DESS, Diplôme d'ingénieur), Niveau 6 (Maîtrise,  
        Master 1, Licence, Licence professionnelle), Niveau 5 (DEUG, BTS, DUT, DEUST), Niveau 4 (Baccalauréat), Niveau 3 (CAP, BEP).
(2) Si diplôme étranger joindre impérativement le certificat de comparabilité établi par l’ENIC-NARIC.

Emplois antérieurs : mentionnez les 3 derniers ou les plus pertinents 

Langues rares éventuelles - préciser le niveau "Lu, écrit, parlé" ou de A1 à C2 (natif) : 
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Je soussigné(e) (NOM, Prénom) atteste sur l’honneur :

- posséder la nationalité française ou avoir fait la demande de naturalisation et pouvoir en justifier
au moment de l'inscription ;

- être en position régulière vis-à-vis de la législation sur le Service National ;

- l’exactitude des renseignements figurant dans le dossier de candidature et avoir été averti(e) que toute
déclaration inexacte au moment de la réception des pièces justificatives entraîne la perte du bénéfice du
concours.

Fait à , le

  Signature obligatoire

Comment avez-vous eu connaissance de ce concours ?

Publication sur LinkedIn 

Article sur Welcome to the Jungle 

Communication sur Jobteaser

Site "choisir le Service Public" 

Site "DGSE" 

Conférence ou job-dating (en école)

Par votre établissement

 Autres :

ATTESTATION SUR L'HONNEUR

Ministère des armées et des anciens combattants - Case n° 51 - AP 2031 
Bureau Concours et Examens Professionnels   

1, place Joffre 75700 PARIS SP 07 

Téléphone : 01 42 19 34 90 – Poste : (49) 64 796

CONCOURS EXTERNE DE SECRETAIRE ADMINISTRATIF 
SPECIALISE DE CLASSE NORMALE 

Session 2027 
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