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la Qualité de I'Enseignement Supérieur
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Evaluation institutionnelle pilote

Fiche d’identification a compléter par le candidat
expert étudiant

NB : Cette fiche d’identification s’adresse aux étudiants en cours d’études ou diplomés
depuis un an maximum au moment de I’évaluation.

Merci de bien vouloir renvoyer conjointement cette fiche d’identification complétée a
eva.jaroszewski@aeqes.be et saturnin.enzongayoca@lecames.org et d’'y annexer votre

curriculum vitae (CV). Date limite : le mardi 15 octobre 2024, minuit.

Septembre 2024


mailto:eva.jaroszewski@aeqes.be
mailto:saturnin.enzongayoca@lecames.org

1. Coordonnées du candidat!

Civilité [ ] Madame [ ] Monsieur [ ] Autre

Nom

Prénom

Adresse

Téléphone

Téléphone portable

E-mail

Date de naissance

2. Données concernant le programme d’études/les études du candidat

Intitulé du

programme/d’études

. ion ou finalité
Programme d’études Option ou finalite

éventuelle
actuel

Année d’études

Etablissement

1 Ces données sont collectées pour assurer le suivi administratif de la candidature. Elles seront mises a jour ou
supprimées sur simple demande a eva.jaroszewski@aeqges.be et saturnin.enzongayoca@lecames.org

En cas de participation a une mission d’expertise, I'adresse électronique et le numéro de téléphone seront
partagés avec les autres membres du comité d’évaluation. En aucun cas ces données ne seront transmises a
d’autres tiers sans une autorisation préalable du candidat expert.
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Autre(s) diplome(s) de I'enseignement supérieur,

établissement(s) ayant délivré le(s) diplome(s) et

année(s) d’obtention

Le cas échéant, programme d’études visé pour

I’'année académique prochaine

Références (responsable de section, directeur de
I’établissement ou du travail de fin d’études,
maitre de stage, membre d’une commission ou
d’une association d’étudiants, etc.) : prénom et
nom, fonction et coordonnées de contact (e-mail,

téléphone)

3. Données concernant le parcours antérieur

Quel a été votre parcours depuis I’obtention de votre diplome d’enseignement secondaire (Bac ou
autre) : étude(s) supérieure(s), séjour(s) a I’étranger, activité(s) professionnelle(s), ... ?




4. Expérience dans le domaine de I'’enseignement supérieur et de la gestion de la qualité

Etes-vous ou avez-vous été impliqué dans
des conseils représentatifs (consultatifs ou
décisionnels) au sein d’un établissement
d’enseignement supérieur (conseil
pédagogique, conseil social, conseil des

étudiants, etc.) ?

Si oui, indiquez le nom de I'établissement, le
type de conseil, le moment et |la durée du

mandat.

Etes-vous ou avez-vous été impliqué dans
des conseils représentatifs (consultatifs ou
décisionnels) au sein de I'un des
établissements pilotes du projet Joint QA

Africa 2 ou au-dela ?

Si oui, indiquez le nom de I'établissement, le
type de conseil, le moment et la durée du

mandat.

Etes-vous ou avez-vous été impliqué dans
une organisation représentante des

étudiants ?

Si oui, indiquez quelle organisation

étudiante, la nature et la durée du mandat.

Etes-vous ou avez-vous été impliqué dans

des dispositifs de gestion de la qualité dans

2 Les établissements pilotes du projet Joint QA sont : Université Norbert Zongo et Université Thomas Sankara
(Burkina Faso), Université de Dschang et Université de Douala (Cameroun), Université Alassane Quattara et
Institut National Polytechnique Félix Houphouét-Boigny (Cote d’Ivoire)




I’enseignement supérieur (commission
d’évaluation interne, entretiens d’évaluation

externes, etc.) ?

Si oui, indiquez le nom de I'établissement, le
type de dispositif, éventuellement le
programme d’études sur lequel il portait, le

moment et la durée du mandat.

Avez-vous participé a un programme de

mobilité ?

Si oui, précisez le(s) programme(s), la durée
du séjour, I'établissement d’accueil, la
nature du séjour (enseignement ou stage),

etc.




5. Votre vision d’un enseignement supérieur de qualité

Quelle est votre vision d’'un enseignement supérieur de qualité ? Que devrait mettre en place un
établissement d’enseignement supérieur pour garantir la qualité de sa mission d’enseignement ?
Que devrait mettre en place un établissement d’enseignement supérieur pour garantir la qualité de
ses autres missions (la recherche et les services a la collectivité avec la dimension de responsabilité
sociétale) ? (maximum 1 page)

6. Votre motivation

Pourquoi souhaitez-vous participer a une mission d’expertise ? (maximum 1 page)

Commentaires éventuels :




7. Accord de principe

Je, soussigné(e), donne mon accord de principe pour participer a une évaluation institutionnelle

dans I'un des établissements pilotes du projet Joint QA Africa.

Je donne mon accord pour que les données fournies dans ce document soient archivées par le
CAMES et I’AEQES et utilisées afin de me contacter dans le cadre de la présente mission d’expertise
ou pour me proposer une mission ultérieure. En cas de participation a une mission d’expertise,

j’accepte que mes coordonnées soient partagées avec les autres membres du comité d’évaluation.

Je déclare rencontrer les criteres d’indépendance précisés dans la procédure de recrutement, de

validation des candidatures et de composition des comités d’experts mentionnée ci-dessus.

Je m’engage a signaler tout conflit d’intérét au CAMES et a ’AEQES®.

Signature

3 ’engagement contractuel est subordonné a la signature du code d’éthique et de déontologie.
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