
Dossier de candidature 2024---2025 
pour accès direct au master 2  

(master MR132 Droit de l’immobilier) 
Le dossier de candidature, constitué du présent formulaire et des pièces à joindre,  doit être envoyé à votre centre Cnam de 
rattachement (Paris ou région) sous forme d’un fichier pdf unique. 

      Mme  M. 
Nom  d’usage  (marital)  : .......................................................................................................................................... 
Nom  patronymique  (de naissance)  : ......................................................................................................................... 
Prénom(s)   :  .......................................................................................................................................................... 
Né(e) le :  .......................................................................  À  : ................................................................................. 
Nationalité   :  ......................................................................................................................................................... 
Adresse  postale  personnelle  : .............................................................................................................................. 
(N°  : )  ..........................   (Rue  :) ............................................................................................................................ 
(Code postal :)   ................................  (Commune :)   .............................................................................................. 
N°  de téléphone personnel  :  ................................................................................................................................ 
Adresse de courriel  personnelle  : ......................................................................................................................... 

Société ou organisme  : .......................................................................................................................................... 
Adresse  postale  professionnelle  : ......................................................................................................................... 
(N°  : )  ..........................  (Rue  :) ............................................................................................................................. 
(Code postal :)   ................................ (Commune : )   .............................................................................................. 
N°  de téléphone professionnel  : ........................................................................................................................... 
Adresse de courriel  professionnelle  :  ................................................................................................................... 
Profession actuelle  (qualification  précise)  : .......................................................................................................... 

Diplôme  permettant la candidature  : ................................................................................................................... 

Comment sera financée votre formation l? (possibilité de cocher plusieurs cases en cas de financement mixte)  
      Individuel                  CPF                  Employeur                  OPCO                  Pôle emploi Autre 

Quel parcours de master 2 envisagez-vous après le master 1 ? 
      Promotion                 Habitat social                 Expertise conseil                 Tourisme et loisirs         

Je certifie exacts les renseignements ci---dessus. 
Fait à ........................................................, le ........................................................... 
Signature du candidat : 

Pièces à joindre : 
• Lettre de motivation
• CV détaillé
• Pièce d’identité
• Diplôme permettant la candidature (l’original  devra  être  présenté  lors  de  l’inscription)
• Le cas échéant, décision de validation des acquis personnels et professionnels (VAPP), ouvrant l’accès au master
• Le cas échéant, décision(s) de validation des études supérieures (VES), dispensant de certaines unités d’enseignement

ICH --- Conservatoire national des arts et métiers 
2 rue Conté --- Case courrier EPN 14 --- 75141 PARIS cedex 03 --- métro Arts et Métiers --- accès 31 ou 33, 2e étage 

tél. 01 40 27 26 96 --- courriel ich@lecnam.net 
ich.cnam.fr 

(Cadre réservé) 

Centre Cnam. :  ....................................................... 

Gest. pédag. :  ....................................................... 

N°  de  dossier :............................................................. 
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