	

	COMMISSION EUROPÉENNE





ACTE DE CANDIDATURE


SÉLECTION D’AGENTS TEMPORAIRES



	Nº de la sélection: COM/TA/COMP/23/AD5
	     




	
VOUS DEVEZ REMPLIR L’ACTE DE CANDIDATURE DANS SON INTÉGRALITÉ, FAUTE DE QUOI VOTRE CANDIDATURE RISQUE D’ÊTRE REJETÉE.

VOUS POUVEZ REMPLIR L’ACTE DE CANDIDATURE DANS VOTRE LANGUE 1, CHOISIE PARMI LES 24 LANGUES OFFICIELLES DE L’UNION EUROPÉENNE, À L’EXCEPTION DU POINT 9.2 CI-DESSOUS OÙ L’UNE DES LANGUES 2 DE LA PRÉSENTE SÉLECTION (EN/FR) DEVRA ÊTRE UTILISÉE.

VEUILLEZ NOTER QUE VOTRE ACTE DE CANDIDATURE SERA CONSULTÉ DANS SA TOTALITÉ PAR LE COMITÉ DE SÉLECTION (PENDANT LA DURÉE DE LA PROCÉDURE DE SÉLECTION) ET PAR LES SERVICES RH DE LA COMMISSION EUROPÉENNE [À DES FINS DE RECRUTEMENT SI VOUS ÊTES LAURÉAT(E)], QUI TRAVAILLENT DANS UN NOMBRE LIMITÉ DE LANGUES VÉHICULAIRES.

SI VOUS ÊTES RETENU(E) À L’ISSUE DE LA SÉLECTION ET QUE VOUS ÊTES INSCRIT(E) SUR LA LISTE D’APTITUDE, VOUS SEREZ INVITÉ(E) À FOURNIR, POUR LES SERVICES SUSCEPTIBLES DE VOUS RECRUTER, UNE TRADUCTION DE L’ACTE DE CANDIDATURE DANS LA LANGUE 2 (L’ANGLAIS OU LE FRANÇAIS) SI VOUS AVEZ REMPLI CE DOCUMENT DANS UNE AUTRE LANGUE. 







	1.
	NOM 
	NOM DE JEUNE FILLE (LE CAS ÉCHÉANT)
	PRÉNOMS 


	
	     

	     
	     







	2.
	[bookmark: Text6]ADRESSE
(VEUILLEZ NOUS INFORMER DE TOUT CHANGEMENT DANS LES MEILLEURS DÉLAIS)
	COURRIEL

	     

	
	     




	TÉL. PROF.

	     

	
	
	TÉL. DOMICILE

	     

	
	
	TÉL. MOBILE
	     



	
	



	
	

	
	NOM ET NUMÉRO DE TÉLÉPHONE DE LA PERSONNE À CONTACTER EN CAS D’INDISPONIBILITÉ
	

	
	     
	     







	3.
	LIEU ET PAYS DE NAISSANCE:
	DATE DE NAISSANCE
(JJ/MM/AA)
	NATIONALITÉ ACTUELLE (SI DOUBLE, INDIQUER LES DEUX)

	
	     
	     
	     







	4.
	SEXE
	
	M
	|_|
	F
	|_|
	
	
	
	







	5.
	CONNAISSANCES LINGUISTIQUES


	
	[bookmark: Text20]      



	LANGUES
	L1(*):      
	L2(*):      
	L3(*):      
	[bookmark: Text13][bookmark: Text14][bookmark: Text15][bookmark: Text16]L4(*):      

	
	LIRE
	ÉCRIRE
	COMPRENDRE
	PARLER
	LIRE
	ÉCRIRE
	COMPRENDRE
	PARLER
	LIRE
	ÉCRIRE
	COMPRENDRE
	PARLER
	LIRE
	ÉCRIRE
	COMPRENDRE
	PARLER

	EXCELLENTES
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	TRÈS BONNES
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	BONNES
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	[bookmark: Text39][bookmark: Text42]SATISFAISANTES
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	ÉLÉMENTAIRES
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



* Indiquer la langue en toutes lettres

	AUTRES LANGUES:
	     















6.  TECHNOLOGIES DE L’INFORMATION ET BUREAUTIQUE

	OUTILS
	WORD
	EXCEL
	POWERPOINT
	STATA
	PYTHON
	MATHEMATICA
	LOGICIEL D’ÉCONOMÉTRIE
	AUTRES

	EXCELLENTE
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	TRÈS BONNE
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	BONNE
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	SATISFAISANTE
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	ÉLÉMENTAIRE
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 







	7.
	FORMATION UNIVERSITAIRE


	VEUILLEZ PRÉCISER LES COORDONNÉES DE TOUS LES ÉTABLISSEMENTS D’ENSEIGNEMENT FRÉQUENTÉS ET LE OU LES DIPLÔMES OBTENUS APRÈS LE NIVEAU SECONDAIRE (ENSEIGNEMENT SUPÉRIEUR OU UNIVERSITAIRE, FORMATION TECHNIQUE OU PROFESSIONNELLE, ETC.). CONCERNANT L’ENSEIGNEMENT POSTSECONDAIRE, VEUILLEZ INDIQUER ÉGALEMENT LE OU LES DIPLÔMES INTERMÉDIAIRES (P. EX. DEUG, CANDIDATURE, VORDIPLOM).
VEUILLEZ PRÉCISER SI LE OU LES DIPLÔMES QUE VOUS AVEZ OBTENUS CORRESPONDENT À UN CYCLE COMPLET DANS VOTRE PAYS.
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NOM ET ADRESSE DE L’ÉTABLISSEMENT
(VILLE, PAYS)
	CERTIFICAT OU DIPLÔME OBTENU
	DATE D’OBTENTION DU DIPLÔME
(JOUR, MOIS, ANNÉE)
	CYCLE D’ÉTUDES COMPLET OUI/NON
	DURÉE NORMALE DU CYCLE COMPLET

	     
	     
	     

	     
	     

	     
	     
	    

	     
	     

	     
	     
	    

	     
	     


Ajoutez des lignes supplémentaires si nécessaire.
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	8. FORMATION GÉNÉRALE, FORMATION SPÉCIALISÉE ET FORMATION COMPLÉMENTAIRE
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	NOM ET ADRESSE DE L’ÉTABLISSEMENT
(VILLE, PAYS)
	CERTIFICAT OU DIPLÔME OBTENU
	DATE D’OBTENTION DU DIPLÔME
(JOUR, MOIS, ANNÉE)
	CYCLE D’ÉTUDES COMPLET OUI/NON
	DURÉE NORMALE DU CYCLE COMPLET

	      
	      
	     

	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     

	     
	     
	    

	     
	     



	
	Ajoutez des lignes supplémentaires si nécessaire.


	
9. EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE/FORMATION UNIVERSITAIRE
9.1 VEUILLEZ INDIQUER TOUS LES POSTES QUE VOUS AVEZ OCCUPÉS ET LES TÂCHES EFFECTUÉES, DANS L’ORDRE CHRONOLOGIQUE INVERSE EN COMMENÇANT PAR VOTRE POSTE ACTUEL.

	



	NATURE ET DESCRIPTION DES TÂCHES[footnoteRef:1] [1:  Si nécessaire, joignez une description du poste, si vous en avez une.] 

	NOM ET ADRESSE DE L’EMPLOYEUR
	TAUX D’ACTIVITÉ[footnoteRef:2] [2:  Par exemple, temps plein, temps partiel, etc.] 


	DU
(JOUR, MOIS, ANNÉE)
	AU
(JOUR, MOIS, ANNÉE)

	     
	     
	      
	     

	     



	     
	     
	      
	     

	     



	     
	     
	      
	     

	     



	     
	     
	      
	     

	     



	     
	     
	      
	     

	     



	     
	     
	      
	     

	     




Ajoutez des lignes supplémentaires si nécessaire.


9.2 DESCRIPTION DE LA FORMATION UNIVERSITAIRE ET DE L’EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE

VEUILLEZ DÉCRIRE, DANS L’ENCADRÉ CI-DESSOUS, VOTRE FORMATION UNIVERSITAIRE ET VOTRE EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE ET LEUR RAPPORT AVEC LES CRITÈRES DE SÉLECTION VISÉS AU TITRE 5.1 DE L’APPEL À MANIFESTATION D’INTÉRÊT. 

· Qualifications: bonne connaissance des matières suivantes: finance, comptabilité, microéconomie, économétrie, économie publique et/ou économie de la régulation, attestée par un diplôme de premier ou de deuxième cycle sanctionnant des cours dans au moins l’un de ces domaines.
Les qualifications suivantes seront considérées comme un atout:
· un diplôme de premier cycle ou de deuxième cycle axé principalement sur la finance d’entreprise, l’évaluation, l’analyse financière, la comptabilité, l’organisation industrielle, l’économie publique et/ou l’économie de la régulation;
et/ou
· un diplôme de deuxième ou troisième cycle dans les domaines de la finance, de la comptabilité, de la microéconomie, de l’économétrie, de l’économie publique et/ou de l’économie de la régulation
et/ou
· une qualification/certification professionnelle en analyse financière (par exemple, CFA, ACCA).
· Expérience: une expérience professionnelle dans le domaine de la finance (analyse financière, finance d’entreprise, évaluation, financement de projets, notation de crédit, gestion des risques financiers, banque d’investissement ou marchés des capitaux), de l’audit, de la comptabilité, de la politique de concurrence, de l’organisation industrielle, de l’économie publique ou de l’économie de la régulation.
Les qualifications professionnelles suivantes seront considérées comme un atout:
· une expérience professionnelle dans l’utilisation de techniques modernes d’analyse financière, notamment dans les domaines suivants: finance d’entreprise, évaluation des actifs (par exemple, portefeuilles d'actions, titres à revenu fixe, produits dérivés), notation de crédit, gestion des risques financiers, banques d’investissement ou marchés des capitaux;
et/ou
· une expérience professionnelle dans l’analyse de plans d’entreprises et/ou dans l’évaluation ou la préparation d’états financiers; 
et/ou
·  une expérience professionnelle dans l’utilisation de bases de données financières largement utilisées dans le domaine de l’analyse financière (par exemple, Bloomberg, Capital IQ);
et/ou
·  une expérience professionnelle dans la mise en application de l’économie financière dans le domaine de la politique de concurrence et/ou dans la mise en application de la microéconomie, de la microéconométrie ou de l’analyse financière dans le domaine de la régulation;
et/ou
· un doctorat, une expérience dans la recherche ou une activité de conseil en rapport avec les expériences susmentionnées. 

	DESCRIPTION DE LA FORMATION UNIVERSITAIRE ET DE L’EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE 
VEUILLEZ EXPLIQUER DANS QUELLE MESURE VOS QUALIFICATIONS ET VOTRE EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE RÉPONDENT AUX CRITÈRES DE SÉLECTION ÉNONCÉS AU TITRE 5.1. COMPLÉTEZ L’ENCADRÉ DANS L’UNE DES LANGUES 2 DE LA PRÉSENTE SÉLECTION (EN/FR).


	







































	10.
	LORS DES ÉPREUVES, AVEZ-VOUS BESOIN D’AMÉNAGEMENTS PARTICULIERS EN RAISON D’UN HANDICAP OU DE PROBLÈMES D’ORDRE MÉDICAL?

	
	[bookmark: Selectievakje1][bookmark: Selectievakje2]OUI   |_|
	NON  |_|


	
	SI OUI, VEUILLEZ FOURNIR DES DÉTAILS RELATIFS AUX AMÉNAGEMENTS SPÉCIAUX QUE VOUS JUGEZ NÉCESSAIRES.
     




DÉCLARATION


JE SOUSSIGNÉ(E) DÉCLARE:

A) ÊTRE CITOYEN(NE) DE L’UN DES ÉTATS MEMBRES DE L’UNION EUROPÉENNE;
B) JOUIR DE TOUS MES DROITS CIVIQUES;
C) ÊTRE EN POSITION RÉGULIÈRE AU REGARD DES OBLIGATIONS QUI ME SONT IMPOSÉES PAR LES LOIS RELATIVES AU SERVICE MILITAIRE;
D) OFFRIR LES GARANTIES DE MORALITÉ REQUISES POUR L’EXERCICE DES FONCTIONS ENVISAGÉES;
E) QUE LES INDICATIONS MENTIONNÉES CI-DESSUS ET DANS LES DOCUMENTS JOINTS EN ANNEXE SONT EXACTES ET COMPLÈTES.


JE RECONNAIS QU’IL M’INCOMBE DE PRÉSENTER LES PIÈCES JUSTIFICATIVES CONFIRMANT LES INFORMATIONS INDIQUÉES DANS MON DOSSIER DE CANDIDATURE.


[bookmark: Text49]JE RECONNAIS QUE TOUTE FAUSSE DÉCLARATION EST SUSCEPTIBLE D’ENTRAÎNER LA NULLITÉ DE MON DOSSIER DE CANDIDATURE ET/OU, LE CAS ÉCHÉANT, D’ENGENDRER L’ANNULATION DU CONTRAT, CONFORMÉMENT À L’ARTICLE 50 DU RÉGIME APPLICABLE AUX AUTRES AGENTS DE L’UNION EUROPÉENNE[footnoteRef:3]. [3: https://eur-lex.europa.eu/legal-content/FR/TXT/PDF/?uri=CELEX:01962R0031-20200101&qid=1579010653487&from=FR.	

 ] 


VEUILLEZ SIGNER CE DOCUMENT ET LE SAUVEGARDER AU FORMAT PDF AVANT DE LE JOINDRE À VOTRE DOSSIER DE CANDIDATURE COMPLET. LES CANDIDATS DOIVENT ENVOYER LEUR DOSSIER DE CANDIDATURE À L’ADRESSE SUIVANTE: COMP-SELECTION2023-TACET-AD5@ec.europa.eu AVANT LA DATE LIMITE DE DÉPÔT DES CANDIDATURES (VOIR POINT 6 DE L’AVIS DE SÉLECTION). 





      			     
(DATE)	(NOM ET SIGNATURE)



image1.png




