
 

 

 

ANNEXE 3 
FORMULAIRE DE DÉCLARATION 
INDIVIDUELLE DE CANDIDATURE 

 

ÉLECTIONS AUX CONSEILS DES COMPOSANTES DE L’UNIVERSITÉ DE MONTPELLIER 

 

DATE(S) DU SCRUTIN  

COMPOSANTE  

COLLEGE  

 

DÉCLARATION DE CANDIDATURE 

Je, soussigné (e), Madame, Monsieur,1 

Nom :  ......................................................................................................................................................................................  

Prénom(s) :  .............................................................................................................................................................................  

Adresse personnelle :  .............................................................................................................................................................  

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

Téléphone :………………………..... Courriel institutionnel :……..…………………………………………………………….…… 

déclare être candidat(e) à l'élection au Conseil de la composante de l’Université de Montpellier, dans le collège et pour la 

(les) date(s) de scrutin renseignés ci-dessus, sur la liste suivante (nom complet en toutes lettres) : 

.……………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Je certifie sur l’honneur remplir toutes les conditions légales et réglementaires pour pouvoir être candidat(e), j’accepte la 

diffusion du dépôt de liste sur lequel apparaissent mes nom et prénom, dans le cadre des mesures de publicité relatives 

aux présentes élections et je joins à ce formulaire une copie d’un justificatif de mon identité en cours de validité. 

 

J’ai bien noté que je me présente en position de numéro ………. sur la liste de candidats.  

 

Si je ne suis pas élu(e) à l’issue du scrutin, je pourrais cependant être appelé(e) à remplacer un(e) élu(e) de cette liste, en 

cas de démission, de perte de la qualité au titre de laquelle il/elle a été élu(e), ou de départ de l’établissement. 

 

Fait à ………………………………, le ……………………………… 

                                                                 SIGNATURE DU CANDIDAT 

 

 
    

 

RAPPELS :  

-  NUL NE PEUT ÊTRE CANDIDAT SUR PLUSIEURS LISTES À UNE MÊME ÉLECTION 

- CETTE DÉCLARATION N’EST VALABLE QUE SIGNÉE ET ACCOMPAGNÉE D’UN JUSTIFICATIF DE L’IDENTITÉ DU CANDIDAT EN 

COURS DE VALIDITÉ (CNI, passeport, titre de séjour, permis de conduire, CMS). 

                                                           
1 Rayer la mention inutile 


