
NOM et Prénom : ....................................................................................................................

Faculté et/ou Organisme : .....................................................................................................

Diplôme préparé : ...................................................................................................................

Dossier de demande 
de bourse d’excellence
Un engagement mutuel (1er et 2e Cycles)

Le dossier de demande de bourse d’excellence doit 
être remis par l’étudiant à la direction de sa faculté ou 
organisme.

Il doit comprendre :
• le présent formulaire rempli ;
• un curriculum vitae résumant le parcours 
universitaire du candidat, faisant la preuve de 
son engagement personnel pour la communauté ou 
la Cité et exposant le cas échéant son expérience 
professionnelle ; 
• une lettre manuscrite de demande rédigée en 
français, adressée au Vice-Recteur à la Stratégie et 
au Développement académiques, dans laquelle le 
candidat donne toutes les informations qui permettront 
d’apprécier le caractère exceptionnel de son parcours 
universitaire et expose les motifs pour lesquels il 
introduit sa demande de bourse. 
Il veillera en outre à préciser ce qu’il peut apporter 
à l’ICP sous forme de projet.

• une attestation des résultats (notes et appréciations)  
de l’année passée et le cas échéant, du premier 
semestre de l’année en cours. Les résultats et 
bulletins rédigés dans une autre langue que le  
français doivent être traduits.
• le dernier avis d’imposition.

Merci de noter que les dossiers incomplets 
ne pourront pas être retenus.

Le Doyen ou Directeur d’organisme transmet le dossier 
au Vice-Rectorat à la Stratégie et au Développement 
académiques, accompagné d’un avis motivé sur la 
demande.

Attention : pour le Theologicum, les différents instituts 
doivent adresser les dossiers au Doyen qui se charge 
de les transmettre au Vice-Rectorat à la Stratégie et au 
Développement académiques.

ANNÉE UNIVERSITAIRE 20.... - 20....

DATE LIMITE DE DÉPÔT DES DOSSIERS
1re commission • 28/04/25  

2e commission • 08/09/25



I. ÉTAT CIVIL ET RELIGIEUX

Nom  ........................................................................................................................................................................

Prénoms  .................................................................................................................................................................

Date de naissance  .........................Lieu de naissance ..........................................................................................

Nationalité...............................................................................................................................................................

1. Coordonnées (année en cours) 

Courriel (en majuscules)  .......................................................................................................................................

Tél (avec indicatif pays)  ..........................................................................................................................................

n°  ........ Voie (allée, rue, avenue)  ...........................................................................................................................

Indications supplémentaires (bâtiment…)  .............................................................................................................

Ville  ...................................................................................................................  Code postal  ................................

Pays  ........................................................................................................................................................................

2. Coordonnées (année prochaine) 

Courriel (en majuscules)  .......................................................................................................................................

Tél (avec indicatif pays)  ..........................................................................................................................................

n°  ........ Voie (allée, rue, avenue)  ...........................................................................................................................

Indications supplémentaires (bâtiment…)  .............................................................................................................

Ville  ...................................................................................................................  Code postal  ................................

Pays  ........................................................................................................................................................................

3. État de vie

A • célibataire   

 marié(e)   

 autre    

 nombre d’enfants à charge  ..........

B • laïc    

 prêtre    

 diocèse ou congrégation  .................................................................................................

 religieux   	 religieuse 

 congrégation ..................................................................................................................



Institut Catholique de Paris

II. SITUATION UNIVERSITAIRE 

Faculté et/ou Organisme ........................................................................................................................................

Diplôme préparé  ....................................................................................................................................................

Année dans le cycle (ex : Philosophie, Licence de Philosophie, L2) :  ...................................................................

1. Diplômes supérieurs obtenus en dehors de l’Institut Catholique de Paris  

A • à l’Institut Catholique de Paris

Faculté et/ou Organisme .............................................

......................................................................................

Diplôme préparé ..........................................................

......................................................................................

Date prévue d’obtention de ce diplôme .......................

B • à l’étranger

Pays  ............................................................................

 Université  ...................................................................

Organisme ...................................................................  

Montant des frais d’inscription .................................... 

Diplôme préparé .........................................................

Date prévue d’obtention de ce diplôme .......................

Institution 
(avec adresse complète)

Nom d’un responsable 
ou d’un enseignant

Diplôme 
(discipline et niveau)

Date 
d’obtention

Résultats* 
(note ou 
mention)

Année universitaire Organisme ou faculté Diplôme préparé Résultats*

2. Scolarité à l’Institut Catholique de Paris

3. Études pour lesquelles la bourse est demandée 

4. Dans quel but ce diplôme est-il préparé ?

Définissez en quelques mots votre projet d’études/professionnel

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

(*) Joindre une attestation des résultats (notes et appréciations) depuis l’avant-dernière rentrée scolaire/universitaire.



21 rue d’Assas 75270 Paris cedex 06
icp.fr
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III. ENGAGEMENT PERSONNEL 

Exposez la teneur de votre engagement au service de la communauté et/ou de la Cité et joignez tous 

justificatifs.

1. Activités associatives  

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

  ................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

  ................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

2. Bénévolat 

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

  ................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

  ................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

3. Activités professionnelles 

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

En signant ce formulaire, je donne mon consentement libre, éclairé, explicite, univoque et légitime.

Date et signature


