
 

 

 
DATE LIMITE DE DEPOT DU DOSSIER : 31 OCTOBRE 2022 

 

 

 

 

  NOM : ____________________________  PRENOMS :_______________________________   SEXE : � FEMININ  � MASCULIN 

  DATE DE NAISSANCE   : __________________________ LIEU DE NAISSANCE :________________________________________ 

  AIDE MEDICALE :    �  OUI,   N°CARTE :  __________________       �  NON 

  ADRESSE DE L'INTERESSE(E)    :  QUARTIER/TRIBU   : ___________________________________________________________  

  BP : _______________    CODE POSTAL :  __________________   COMMUNE : ______________________________________ 

  TELEPHONE :  _________________________________________  E-MAIL : __________________________________________ 

   

BACCALAUREAT (PRECISER L’OPTION ) : ___________________________________   ANNEE D’OBTENTION  :______________ 

NIVEAU D’ETUDES ENVISAGEES : _____________________________________________________________________________ 

  PROJET PROFESSIONNEL APRES ETUDES : _____________________________________________________________________ 

  __________________________________________________________________________________________________________ 

  __________________________________________________________________________________________________________ 

  __________________________________________________________________________________________________________ 

 

  AUTORISEZ-VOUS LA P.NORD A COMMUNIQUER VOS COORDONNEES A DES EMPLOYEURS POTENTIELS : � OUI � NON 
 

 

 

 

RAPPEL DES TROIS DERNIERES ANNEES  

 

 

 

ANNEES ETABLISSEMENTS FREQUENTES CLASSE 

2020   

2021   

2022   
 
 
 

 
CANDIDATS AU  

DIPLOME D’ÉTAT INFIRMIER 
en Nouvelle-Calédonie 

 

DEMANDE DE RENOUVELLEMENT 
DE BOURSE 

pour l’année 2023 
 

 

 

NOUVELLE-CALEDONIE 

 

PROVINCE NORD 

 

Direction de l’enseignement, 
de la Formation, de l’Insertion 

et de la Jeunesse - DEFIJ 
BP 41 – 98860 KONE 

Tél.47.72.27 
E-mail : defij-etudiant@province-nord.nc  

Site : https://www.province-nord.nc 

 



 
DEMANDE  DE  BOURSE  

 

 

A  

Monsieur le Président 
de l’assemblée de la province Nord 

 
Monsieur le Président, 
 

 
J'ai l'honneur de solliciter de votre bienveillance l’attribution d’une bourse spécifique BEIDE : 
 
Je m’engage en cas d’obtention de la bourse : 

a. à poursuivre la formation menant au diplôme d’Etat infirmier à l’Institut de Formation des 
Professions Sanitaires et Sociales de Nouvelle-Calédonie, sans interruption et jusqu’à l’obtention 
du diplôme ; 

b. à exercer pendant sept (7) années au service de la Province Nord à compter de ma nomination 
comme stagiaire du cadre de la santé de la Nouvelle-Calédonie ; 

c. à rembourser tout ou partie de la somme qui m’a été attribuée, au cas où je ne respecterais pas les 
engagements ci-dessus, selon les modalités prévues à l’article 12 de la délibération n°252/2005-
BPN du 09 décembre 2005. 

 

 

A …………… le …………… 
 

Signature, 
(Précédée de ‘‘Lu et approuvé’’) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DOCUMENTS A JOINDRE OBLIGATOIREMENT AU DOSSIER DE LA DEMANDE DE BOURSE ACCOMPAGNEE 

DES PIECES SUIVANTES AVANT LE 31 OCTOBRE 2022 :  

 

- Le formulaire d’inscription dûment renseigné ; 

- Une copie des relevés de notes obtenues en 2022 ; 

- Une copie du permis de conduire si titulaire  

 

 

DOCUMENTS SUPPLEMENTAIRES A FOURNIR DES LA RENTREE EN FORMATION  

 

- Un certificat de scolarité de l’année en cours ; 

- Toutes pièces complémentaires pouvant renseigner les services intéressés sur un changement de 

situation ; 

- Une attestation sur l’honneur de non-financement de toute autre collectivité. 

 


