INFORMATIONS COLLECTIVES
FORMATION BERGER 2024
PHOTO
RECENTE CASE A COCHER
DOSSIER OBLIGATOIRE [ ] Jeudi 14/12/23 a 9h00
REINACH INSCRIPTION [ ] Jeudi 08/02/24 a 9h00
formations [ ] Jeudi 21/03/24 a 9h00
Je souhaite participer a la réunion :
[ ]en visio [ ]en présentiel
NOM : Prénom : terertssssenessnstessrastesssnnrnans
NOM de Jeune fille : ....covvviiniiiniennionnronncnnns
Adresse .... . Tél Fixe :... ceeesstesanenisneesntsesanasessaaesanene
..... FRRRRRRRRRR <1 B 1) o 7:1 1) (ISR
CP mail :
VILLE resrosessssasssennns
Date de Naissance : ..... / ...... [ vever crvnnnesnnnnns Lieu de Naissance (ville et département).........cececeeeeecvueeiresscnnns
Nationali,té T P PT  TRTSPrRp e Situation familiale : .......ccocivviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiea
N° DE SECURITE SOCIALE (15 chiffres) ¢ cuciiiiuiiiiieiiiiiiiieeiiiiistiiensessassosesssssssscsosssssesssssnssosenses
Comment avez-vous connu la formation BERGER ? (si internet, précisez le site) : .........ccoeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiininnnn,
SITUATION ACTUELLE (cocher votre situation)
[ ] Scolarisé : Nom et adresse de I'établiSSEMENt ..................cccoiiiii e
Classe Suivie aCtUCIIEMENL & ... . ittt ettt ettt et ettt et et et et e et e
Diplome [ ] obtenu ou [ ]enpréparation Intitulé exact :
[ ] Demandeur d'emploi inscrit a Pole Emploi :
Allocation : OUI [ ] date de fin d’indemnisation ...... R S
NON[ ]
DATE DERNIERE INSCRIPTION ....... [eveenne [eveees NC IDENTIFICATION ....ccoeveiininnnnne
NOM ET MAIL DE VOTRE REFERENT POLE EMPLOI
[ ] Salarié(e) : our[ | NON[ ] si «OUI» Typede Contrat CDD[ ] CDI [ ]
[ ] Autre SitUAtion (Préciser) 1 .....coiuuieeiiiiiiiieiiiiiiiieeeeetiiieeeeeeerieeeeeestneeeeessnneesessssnnessesssnnnnsens
Avez-vous une reconnaissance officielle d’un handicap OUI [ ] jusqu'a quelle date ? ................
NON | ]
Etes-vous suivi par une Mission Locale Jeune OUI | ] NON| 1
Nom et mail de votre référent ... ... ... i




- Date de sortie de scolarité : Mois [ ] Année | ] derniére classe fréquentée : [ ....ccoeveviininininieciniiinininian |

Nom et adresse compléte de PEtabliSSeIMent : ........ceeeeevvvnneeeeeeruusneeeeerrsssneeeeesssssneeeesnn
- Diplome Obtenu en formation initiale : [ ......ccocviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiirinsineaees ] OUNiveau : [ ]
- Diplome Obtenu en formation secondaire ou universitaire : [ ......ccoeeviveiieciiiniiicninecnesnisecnenns ] OUNiveau : [ ]
- Avez-vous effectué un stage de Formation professionnelle : OUI | | NON | ]

Nombre d'années travaillées
(comptabilisé a partir de vos bulletins
de salaire) ou

Nombre de mois travaillés (comptabilisé
a partir de vos bulletins de salaire)

ETES-VOUS EN CONTACT AVEC UN EMPLOYEUR POTENTIEL ?
Si oui NOM DE L'ENTREPRISE et NOM DE LA COMMUNE :

PIECES OBLIGATOIRES
A JOINDRE A CE DOSSIER

CV + photo d'identité

Lettre de motivation

Carte vitale

Avis de situation pole emploi

Ce dossier et les pieces sont a transmettre :
CFPPA
A l'attention de Géraldine MARTINS
Domaine Reinach — 1031 av Charles Albert
73290 La Motte Servolex
mail : geraldine.martins@educagri.fr

EEEE

A TOUT DOSSIER INCOMPLET NE POURRA ETRE TRAITE




