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DOSSIER DE DEMANDE DE VALIDATION
DES ÉTUDES, EXPÉRIENCES PROFESSIONNELLES
ET ACQUIS PERSONNELS (VEEPAP)

Date limite de dépôt : 13 janvier 2027 (date de cachet de la poste faisant foi)
Tout dossier incomplet ne sera pas étudié

	Date de réception au secrétariat de l’IFSI
	



	Objet de la demande
Demande de validation en vue d'obtenir une dispense du baccalauréat ou du titre admis en dispense, conformément à l'article 11 de l'arrêté du 20 février 2026 et aux articles D.613-38 et suivants du Code de l'éducation.



	Institut IFSI destinataire
	Coordonnées

	
☐ Institut de Formation en Soins Infirmiers du CHU de Reims
Ou
☐ Institut de Formation en Soins Infirmiers du CH d’Epernay

	Mme MILLARD Mélanie, Assistante de Direction IFSI
IFSI du CHU de Reims (Bureau 220)
45 rue Cognacq-Jay
51092 REIMS CEDEX

Mail : secdirectionifsi@chu-reims.fr



	Nom et prénom du candidat

	


	Date du concours visée
	 Février 2027




CONFIDENTIALITÉ – Les informations recueillies sont utilisées pour l'instruction de la demande et communiquées aux seules personnes habilitées intervenant dans la procédure, dans le respect des règles applicables à la protection des données personnelles. 


AVANT DE REMPLIR LE DOSSIER
1. À quoi sert la VEEPAP ?
La validation des études, expériences professionnelles et acquis personnels permet d'examiner si les connaissances, méthodes, aptitudes et savoir-faire acquis par un candidat peuvent justifier une dispense du baccalauréat ou du titre admis en dispense pour accéder à la formation infirmière. La commission d’admission examine le parcours, l’expérience professionnelle et les acquis personnels du candidat, en cohérence avec les domaines de formation visés, et décide de prononcer ou non une autorisation à candidater à l’épreuve d’admission.

	À distinguer impérativement
La VEEPAP n'est ni une validation du diplôme d'État infirmier, ni une dispense d'enseignements ou de stages du cursus IDE. Elle constitue une procédure préalable portant sur la condition de diplôme d'accès. Elle ne vaut pas admission définitive en IFSI : les modalités de sélection et d'admission prévues pour la voie sollicitée demeurent applicables.



2. Qui est concerné ?
Le présent dossier est destiné aux candidats qui sollicitent une dispense du baccalauréat ou du titre admis en dispense pour accéder à la formation infirmière, en application de l'article 11 de l'arrêté du 20 février 2026.
Pré-requis : 
· avoir interrompu les études initiales depuis au moins deux ans 
· et ne pas avoir été inscrit en IFSI dans un délai de 3 ans en cas d’échec dans un cursus infirmier
· et être âgé d'au moins vingt ans à la date prévue pour la reprise des études, sous réserve de l'exception prévue pour les sportifs de haut niveau.

3. Comment remplir le dossier ?
Compléter toutes les rubriques utiles, de manière sincère et précise. Les tableaux peuvent être dupliqués.
Présenter les expériences les plus significatives et expliquer ce qu'elles ont permis d'apprendre ; il ne s'agit pas seulement d'énumérer des tâches.
Relier, lorsque cela est pertinent, les acquis présentés aux attendus nationaux d'entrée en formation infirmière figurant à l'annexe IV de l'arrêté du 20 février 2026.
Joindre les justificatifs disponibles. En cas d'absence de justificatif, le signaler et expliquer la situation.
Ne transmettre aucune donnée nominative concernant des patients, usagers, résidents, collègues ou tiers.




PARTIE 1 – IDENTIFICATION ET SITUATION DU CANDIDAT
	État civil
	À renseigner

	Nom de naissance
	

	Nom d'usage
	

	Prénom(s)
	

	Date de naissance
	

	Lieu et pays de naissance
	

	Nationalité
	

	Adresse complète
	

	Code postal – Ville
	

	Téléphone
	

	Adresse électronique
	



Situation actuelle
☐ Salarié  ☐ Demandeur d'emploi  ☐ Travailleur indépendant  ☐ Autre : ................................
	Situation / emploi actuel ou dernier emploi
	Employeur / secteur
	Dates et durée
	Temps de travail

	

	

	

	


	

	

	

	


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Vérification préalable des conditions
Date de fin des études initiales : ........................................  
Âge à la date prévue de reprise : ............ ans
Avez-vous déjà été inscrit(e) dans un IFSI sans avoir validé le passage à l'année suivante ?  ☐ Non  ☐ Oui
· Si oui, formation / établissement / année concernée : .......................................................................................
· Date des dernières épreuves d’IFSI non validées : ....................................  

Situation particulière ou précision utile (sportif de haut niveau, titre étranger, interruption d'études, etc.) :
	Précisions du candidat

	













PARTIE 2 – MOTIVATION ET PROJET DE REPRISE D’ÉTUDES
Rédigez une lettre de deux pages maximums. Elle doit permettre de comprendre votre parcours, les raisons de votre demande et la cohérence de votre projet.
Aide à la rédaction de la lettre
Pourquoi souhaitez-vous suivre la formation conduisant au diplôme d'État d'infirmier ?
Comment votre projet professionnel s'est-il construit ? Quelles représentations avez-vous du métier infirmier et de ses responsabilités ?
Quels éléments de votre parcours vous semblent vous avoir préparé(e) à entreprendre une formation universitaire de niveau licence ?
Quelles contraintes personnelles, professionnelles ou matérielles avez-vous identifiées et comment envisagez-vous de les prendre en compte ?

	Lettre de motivation – (ou pièce jointe)

	


























Nombre de pages jointes si la lettre est rédigée sur un document séparé : ............


PARTIE 3 – PARCOURS DE FORMATION

Présentez les formations initiales et continues, diplômantes ou non, suivies dans un établissement ou une structure publique ou privée. Indiquez les formations interrompues ou non sanctionnées par un diplôme.
	Période / durée
	Intitulé de la formation ou du diplôme préparé
	Établissement / organisme
	Résultat / diplôme obtenu
	Justificatif joint

	

	

	

	

	


	

	

	

	

	


	

	

	

	

	


	

	

	

	

	


	

	

	

	

	


	

	

	

	

	




Connaissances et méthodes acquises
Parmi les connaissances et méthodes acquises au cours de vos formations, lesquelles pourraient être mobilisées dans la formation infirmière ? Vous pouvez notamment évoquer : expression écrite et orale, recherche documentaire, raisonnement, calcul, outils numériques, langue étrangère, organisation du travail….

	Connaissances / méthodes acquises et exemples de leur mobilisation

	
















Nombre de pages jointes si la lettre est rédigée sur un document séparé : 
PARTIE 4 – EXPÉRIENCES PROFESSIONNELLES

	[bookmark: _Hlk245485758][bookmark: _Hlk245485799]Tableau récapitulatif des expériences professionnelles

	Année
	Expériences, emplois, stages réalisés
	Entreprise- lieu
	Durée

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Présentez vos expériences salariées ou non salariées les plus pertinentes par rapport au projet d’étude en IFSI. Commencez par l'expérience la plus récente. 
Dupliquer et compléter la fiche suivante pour chacune des expériences professionnelles significatives. 




	[bookmark: _Hlk245485972]Fiche expérience professionnelle N°
	



	Éléments descriptifs
	Informations à renseigner

	Intitulé du poste / fonction
	

	Employeur / structure et adresse
	

	Secteur d'activité
	

	Dates de début et de fin
	

	Durée / temps de travail
	

	Type de contrat / statut
	

	Responsabilités et degré d'autonomie
	



Contexte et activités exercées
Décrivez brièvement l'environnement de travail, le public concerné, les missions confiées, les activités réalisées et les relations professionnelles.

	Contexte et activités

	









Apports de cette expérience
Expliquez quelles sont vos expériences professionnelles les plus marquantes et ce qu’elles vous ont apporté et appris. Parmi les compétences acquises au cours de ces expériences, lesquelles pensez-vous mobiliser tout particulièrement dans le cadre de la formation visée

	Apprentissages, compétences développées et situation illustrative

	














Justificatifs possibles : certificat de travail, attestation employeur, contrat, fiche de poste, bilan professionnel, attestation de stage ou tout document pertinent.

PARTIE 5 – EXPÉRIENCES EXTRA-PROFESSIONNELLES ET ACQUIS PERSONNELS

	Tableau récapitulatif des expériences extra-professionnelles et acquis personnels

	Année
	Expériences, emplois, stages réalisés
	Entreprise- lieu
	Durée

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Présentez vos expériences extra-professionnelles et acquis personnels les plus pertinents par rapport au projet d’étude en IFSI. Commencez par l'expérience la plus récente. 
Dupliquer et compléter la fiche suivante pour chacune des expériences extra-professionnelles significatives.


	Fiche expérience extra-professionnelle et acquis personnel N°
	



	Éléments descriptifs
	Informations à renseigner

	Intitulé de l'expérience / acquis
	

	Structure ou contexte
	

	Période et fréquence
	

	Durée / volume horaire estimé
	

	Activités et responsabilités
	



Apports de cette expérience
Quelles aptitudes, connaissances ou méthodes avez-vous acquises ? En quoi cette expérience contribue à votre projet de formation dans le champ du soin ?
	Analyse des acquis personnels et extra-professionnels

	
















Justificatifs possibles : attestation de bénévolat, certificat associatif, attestation de responsabilité, attestation de participation ou tout document utile.

PARTIE 6 – LISTE DES PIÈCES À JOINDRE
Cochez les pièces transmises. Les justificatifs doivent être lisibles. Les documents rédigés dans une autre langue doivent être accompagnés d'une traduction conforme aux exigences applicables.

☐  Dossier complété dont fiches expériences professionnelles et extra-professionnelles 
☐  Copie d'une pièce d'identité en cours de validité (carte nationale d'identité, passeport ou titre de séjour)
☐  Curriculum vitae détaillé
☐  Copies des diplômes, titres, certificats 
☐  Attestations de formations suivies, y compris formations non diplômantes
☐  Attestations de travail, certificats de travail ou justificatifs d'activités non salariées
☐  Justificatifs des expériences extra-professionnelles et acquis personnels, si disponibles
☐  Tout document complémentaire utile à l'appréciation de la demande

Documents complémentaires transmis
	N°
	Intitulé du document
	Nombre de pages

	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	
	
	

	
	
	

	
	
	



Déclaration sur l'honneur
Je soussigné(e), ............................................................................................................................, certifie l'exactitude des renseignements portés dans ce dossier et l'authenticité des documents transmis. Je déclare avoir pris connaissance de l'objet de la VEEPAP et comprendre qu'une décision favorable ne vaut pas admission définitive en formation en soins infirmiers et ne dispense pas des procédures d'admission applicables.
Je m'engage à signaler toute modification substantielle de ma situation susceptible d'avoir une incidence sur l'instruction de ma demande.

Fait à : ............................................................  Le : ............................................................
Signature du candidat :
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