HAUTES ETUDES DE
COMPTABILITE ET GESTION

DOSSIER DE
CANDIDATURE

Nom:

Prénom:

Formation souhaité(e):
[ TBTS CG - BTs Comptabilité et Gestion

[[TAnnée1 [[JAnnée?2

D BTS GPME = BTS Gestion de la Petite et Moyenne Entreprise

[TAnnéel [JAnnée?2

D DCG = Diplome de Comptabilité et de Gestion
[[JAnnée1 [JAnnée2 [JAnnée3

D CDSP = Chargé de Développement Social et Paie
[JAnnée 3

D DSCG = Dipléme Supérieur de Comptabilité et de Gestion
[JAnnée1 [JAnnée?2

D DEC = Dipléme d'Expertise Comptable

Campus souhaité : DIPLOME

D'ETAT

} Aix-En-P il
[ IMarseille [ JAix-En-Provence CONTROLE

NOTRE EXPERTISE ,



VOTRE ETAT CIVIL

Nom :

Prénom:
Né(e) le:
Ville / Pays:
Nationaliteé :
Code Postal :
N° de Sécurité sociale :

Adresse:

Ville et Pays : /

Téléphone fixe / Portable :

E-mail :

Disposez-vous de la Reconnaissance de la Qualité de Travailleur
Handicapé (RQTH) ?: [(1Oui [INon

RENSEIGNEMENTS

COMPLEMENTAIRES

[JMERE [ PERE

Nom :

Prénom:
Adresse :

Code Postal : Ville/Pays :

Téléphone fixe / Portable :

E-mail :

Entreprise/Raison social :

Adresse :
Code Postal / Ville :

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU HECG ?:

@ site internet (] Ancien étudiant [ salon CJONISEP  [CIO

lequel? Précisezsonnom:_—______ Lequel ?

[] Cabinet comptable / Entreprise @EI Réseaux sociaux

Précisez : Lequel ?




FORMATION ET PARCOURS

PROFESSIONNEL
BACCALAUREAT
[1Bac Général [1Bac STMG [JAutre: []Mention :
[1En cours d'obtention  [[1Obtenu En quelle année l'avez-vous obtenu :
Nom du lycée : Etablissement : [ Public []Privé

Ville/Code postal :

DIPLOMES POST-BAC

. . A En o Lo Code postal /

LANGUE(S) PRATIQUEE(S)

Langue vivante 1: [IBilingue [Opérationnel [JScolaire [INotions
Langue vivante 2 : [IBilingue [Opérationnel [Scolaire [INotions
Autre : [IBilingue [JOpérationnel [IScolaire [INotions

[IBilingue [1Opérationnel []Scolaire [INotions

CONNAISSANCES INFORMATIQUES

Bureautique (Pack Office) : [1Maitrise [1Opérationnel [JFaible
Sage: [IMaitrise  [1Opérationnel [Faible

Ciel : [JMaitrise [ Opérationnel [Faible

Autre(s) logiciel(s) : []Maitrise  [[JOpérationnel [Faible

VOTRE PARCOURS PROFESSIONNEL (Jobs, Stages, Missions...)
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PROCEDURE D'ADMISSION
ET D'INSCRIPTION

1 - Envoyer votre dossier de candidature par mail : Contact@hecg.fr
2 - Le dossier sera ensuite étudié par la Commission Pédagogique

3 - Une fois votre dossier validé, vous serez convoqué(e) a un entretien
individuel si nécessaire

4 - La décision finale vous sera communiquée par courriel

PIECES A JOINDRE A VOTRE DOSSIER

® Deux photos d'identité avec votre nom au dos.

® Photocopie de votre carte d'identité ou de votre passeport.

® Photocopie des bulletins des deux derniéres années d'étude.

® Photocopie de vos diplomes.

® Photocopie des résultats du BAC-BTS-BUT.

® Photocopie des notes obtenues aux UE en DCG et/ou DSCG.

® Un Curriculum Vitae (CV).

¢ Une photocopie du précédent contrat en alternance, s'il y a lieu.

® 50€ de frais d'inscription a payer seulement si votre candidature est
rtlattenue et qui seront restitués des lors que I'étudiant obtiendra une
alternance

Tout dossier incomplet ne sera pas examiné. . o
Les dossiers de candidature restent la propriété de HECG et ne peuvent étre restitués.

ENTREPRISE D’ACCUEIL

Connaissez-vous une entreprise susceptible de vous accueillir
en contrat d’alternance contrat d’apprentissage ou de
professionnalisation) ? 10ui [ INon

Entreprise :
Personne a contacter :
Adresse :

Ville :

Code Postal :
Téléphone fixe / portable :

E-mail :

QHECG - MARSEILLE
39 Rue Sainte-Cécile, 13005 Marseille

QHECG - Aix En Provence
Le Mansard B, 2 Pl. Romée de
Villeneuve, 13090 Aix-en-Provence Date :

® 06 10 40 70 06 / 06 25 43 53 90

- Signature :
&4 Contact@hecg.fr



https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0x12c9c1350f3c5497:0x43457201e265b787?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0x12c98d6f47b00d1f:0x1cec9c0660338677?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0x12c98d6f47b00d1f:0x1cec9c0660338677?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0x12c98d6f47b00d1f:0x1cec9c0660338677?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0x12c98d6f47b00d1f:0x1cec9c0660338677?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/search?q=hecg+aix+en+provence&client=safari&sca_esv=90ae87e741ae3c67&rls=en&ei=wPsqaebDOdWKkdUP_JHKsAU&ved=0ahUKEwjmo9P_wZeRAxVVRaQEHfyIElYQ4dUDCBE&uact=5&oq=hecg+aix+en+provence&gs_lp=Egxnd3Mtd2l6LXNlcnAiFGhlY2cgYWl4IGVuIHByb3ZlbmNlMgYQABgWGB4yBhAAGBYYHjIGEAAYFhgeMgIQJjIIEAAYgAQYogQyCBAAGIAEGKIEMggQABiABBiiBDIIEAAYgAQYogRIhSdQwwNYkyZwAXgBkAEAmAF6oAGzDqoBBDIyLjK4AQPIAQD4AQGYAhmgAvcPwgIKEAAYsAMY1gQYR8ICCxAuGIAEGMcBGK8BwgIaEC4YgAQYxwEYrwEYlwUY3AQY3gQY4ATYAQHCAgUQABiABMICBBAAGB7CAgUQABjvBZgDAIgGAZAGCLoGBggBEAEYFJIHBDIyLjOgB7WSAbIHBDIxLjO4B_EPwgcIMC4xLjIzLjHIB3o&sclient=gws-wiz-serp
https://www.google.com/search?q=hecg+aix+en+provence&client=safari&sca_esv=90ae87e741ae3c67&rls=en&ei=wPsqaebDOdWKkdUP_JHKsAU&ved=0ahUKEwjmo9P_wZeRAxVVRaQEHfyIElYQ4dUDCBE&uact=5&oq=hecg+aix+en+provence&gs_lp=Egxnd3Mtd2l6LXNlcnAiFGhlY2cgYWl4IGVuIHByb3ZlbmNlMgYQABgWGB4yBhAAGBYYHjIGEAAYFhgeMgIQJjIIEAAYgAQYogQyCBAAGIAEGKIEMggQABiABBiiBDIIEAAYgAQYogRIhSdQwwNYkyZwAXgBkAEAmAF6oAGzDqoBBDIyLjK4AQPIAQD4AQGYAhmgAvcPwgIKEAAYsAMY1gQYR8ICCxAuGIAEGMcBGK8BwgIaEC4YgAQYxwEYrwEYlwUY3AQY3gQY4ATYAQHCAgUQABiABMICBBAAGB7CAgUQABjvBZgDAIgGAZAGCLoGBggBEAEYFJIHBDIyLjOgB7WSAbIHBDIxLjO4B_EPwgcIMC4xLjIzLjHIB3o&sclient=gws-wiz-serp
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