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Groupe Hospitalier Paul Guiraud 
54, avenue de la République 

BP 20065 
94 806 VILLEJUIF Cedex 

____________ 
 
 
 
Direction des Ressources Humaines 
"Cellule Concours" 
�  01.42.11.73.90 – 73.48  
Mail : celluleconcours@gh-paulguiraud.fr 
 
 
 
 Notice 2019 
 

Relative aux modalités d’inscription au concours dé partemental (Val-de-Marne) 
interne sur titres ouvrant l'accès au corps des cad res socio-éducatifs de la 

fonction publique hospitalière 
 

CADRE SOCIO-EDUCATIF 
 
Nombre de postes ouverts : 
 

- 1 poste: GH Paul Guiraud à Villejuif 
 

__________________ 
 
Textes de référence : 
 

� Loi n° 86-33 du 9 janvier 1986 portant dispositions statutaires relatives à la 
Fonction Publique Hospitalière ; 

� Décret n° 2019-54 du 30 janvier 2019 portant statut particulier du corps des cadres 
socio-éducatifs de la fonction publique hospitalière ; 

� Décret n° 2019-55 du 30 janvier 2019 relatif au classement indiciaire du corps des 
cadres socio-éducatifs de la fonction publique hospitalière ; 

� Arrêté du 11 mai 2007 modifié fixant la composition des jurys et les modalités 
d'organisation des concours sur titres permettant l'accès au corps des cadres 
socio-éducatifs ;   

� Arrêté du 21 août 2018 relatif à l'échelonnement indiciaire applicable aux membres 
des corps des conseillers en économie sociale et familiale, des éducateurs 
techniques spécialisés, des éducateurs de jeunes enfants et des assistants socio-
éducatifs de la fonction publique hospitalière ; 
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I - Conditions générales d'admission au concours  
 
Pour être candidat, l'agent doit justifier au 1er janvier de l'année du concours d'au moins 
cinq ans de services effectifs dans un ou plusieurs des corps ou fonctions cités ci-après, 
compte non tenu des périodes de stage ou de formation dans une école ou un 
établissement ouvrant accès à un grade de la fonction publique : 
 

a) Assistant socio-éducatif ;  
b) Conseiller en économie sociale et familiale ;  
c) Educateur technique spécialisé ;  
d) Educateur de jeunes enfants ;  
e) Animateur s'ils sont titulaires du diplôme d'Etat de la jeunesse, de l'éducation 

populaire et des sports, spécialité « animation socio-éducative ou culturelle », 
mention « animation sociale ». 

 
II – Modalités d’organisation du concours  

 
Ce concours est un concours interne sur titre complété par une épreuve orale 
d’admission consistant en un entretien avec le jury destiné à apprécier les motivations 
et les aptitudes à exercer des fonctions d'encadrement des candidats déclarés 
admissibles et prenant comme point de départ l'expérience du candidat. 
 
Le refus d'être nommé sur le poste proposé entraîne  la perte du bénéfice du 
concours. 
 

III – Modalités d'inscription du concours 
 
Pièces justificatives à joindre pour la constitutio n du dossier : 
 

Les demandes d'admission à concourir doivent comporter, en trois exemplaires , les 
pièces suivantes pour être prises en compte :  

 
1° Une demande d'admission à concourir établie sur papier libre ; 
2° Un curriculum vitae détaillé établi sur papier libre éventuellement accompagné 

d'attestations d'emploi ; 
3° Un état signalétique des services publics rempli et signé par l'autorité investie du 

pouvoir de nomination ; 
 
 

La clôture d’inscription est fixée au 26 octobre 2019 
 (le cachet de la poste faisant foi). 

 
Dossier à demander et à déposer à  : 

 
Groupe Hospitalier Paul Guiraud 

Direction des Ressources Humaines 
"Cellule Concours" 

54, avenue de la République 
BP 20065 

94 806 VILLEJUIF Cedex 
1er  étage du bâtiment de la Direction Générale 

 
� 01.42.11.73.90 / 73.48  

Mail : celluleconcours@gh-paulguiraud.fr 
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Groupe Hospitalier Paul Guiraud 

54, avenue de la République 
94 806 VILLEJUIF Cedex 

 
Direction des Ressources Humaines 
Cellule concours 
�  01.42.11.73.90 / 73.48 
Mail : celluleconcours@gh-paulguiraud.fr 
 

Fiche d'inscription 
 

Concours départemental (Val-de-Marne) interne sur t itres ouvrant l'accès au 
corps des cadres socio-éducatifs de la fonction pub lique hospitalière 

 
Avis important : La présente formule doit être remp lie et signée de la main du 
postulant. 
 
Nom :  ............................................  Nom de jeune fille : .............................................  
 
Prénoms :  ...................................................................................................................  
 
Né(e) le : ........................................  
 
Lieu de naissance :  ........................  Département ou Pays :........................................  
 
Nationalité : ....................................  
 
Adresse actuelle (complète) : .......................................................................................  
 ...................................................................................................................................  
 
Téléphone : ....................................  
 
Adresse mail : .............................................................................................................  
 
Situation de famille * : Célibataire - Marié(e) - Veuf(e) - Divorcé(e) - Séparé(e) - 
Concubinage 
 
 
Nombre d'enfants à charge et date de naissance : 
1) .........................................................  4) .................................................................  
2) .........................................................  5) .................................................................  
3) .........................................................  6) .................................................................  
 
 
Situation militaire * : 
Non appelé - Engagé - Sursitaire - Ajourné - Exempté - Réformé  - Recense 
 
Service effectué du :  ..............................  au :  .........................................................  
 
Diplômes obtenus *:  ....................................................................................................  
 ...................................................................................................................................  
 ...................................................................................................................................  
 ...................................................................................................................................  
 
* Les diplômes délivrés dans un état membre de la Communauté Européenne autre 
que la France doivent avoir fait l'objet d'une assimilation par une Commission ad hoc 
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Date de recrutement dans la Fonction Publique d'Etat, Territoriale ou Hospitalière : 
 
 ............................................................  
  
Etablissement public et service où vous êtes en fonctions :  
 
 ...................................................................................................................................  
 
Grade actuel :  .............................................................................................................  
 
Statut : � Titulaire � Contractuel 
 
 
 
Je soussigné(e) ........................................................................ certifie, sur l'honneur, 
l'exactitude des renseignements donnés ci-dessus et déclare avoir été informé(e) que 
toute fausse déclaration de ma part entraînerait l'annulation de mon succès éventuel 
au concours.  
 
J'ai pris connaissance du fait que le refus d'être nommé sur le poste proposé 
entraînerait la perte du bénéfice de ce concours. 
 
 
A : ........................................................  Le : ..............................................................  
 
 
(Signature du postulant précédée de la mention 
manuscrite "LU ET APPROUVE") 
 
 

 

 
 


