PIECES REQUISES A L'APPUI DU FORMULAIRE DE DEMANDE D'AUTORISATION / D'ENREGISTREMENT

Type "d": Autorisation d'exercer a titre dépendant avec filiere postgrade accréditée selon I'art. 56 al

4LS

Les documents suivants doivent étre annexés au formulaire de demande:

1.
2.
3.

Curriculum vitae actualisé
Copie d’'une piéce d’identité avec photo visible, le cas échéant copie du permis de séjour

Original de I'extrait du casier judiciaire récent (3 mois au plus); si le-a candidat-e ne séjourne pas
encore ou depuis moins de 5 ans en Suisse: les extraits originaux récents délivrés dans une langue
nationale suisses ou en anglais par les autorités compétentes des pays ou elle a séjourné pendant
les 5 derniéres années

Copie certifiee conforme du dipléme avec une traduction en francais certifiée conforme s'il n'est pas
établi dans une langue nationale suisse

Copie certifieée conforme du relevé des notes universitaires avec une traduction en francais certifiée
conforme si pas établi dans une langue nationale suisse

Un-des certificat-s de travail attestant une pratique, en Suisse et/ou a I'étranger. Cette-ces
attestation-s de travail doit-doivent mentionner : 1) le poste occupé, 2) le taux d’occupation, 3) les
dates de début et de fin d’engagement

Demande de renouvellement concernant le type "d"
Les deux documents suivants doivent étre diment remplis et joints a la demande de renouvellement:

Cursus postgrade projeté
Cursus postgrade réalisé
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