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Merci d’indiquer votre situation de handicap sinon nous ne pourrons pas

mettre en place les aménagements nécessaires a votre formation.

Avez-vous l'un des titres suivants :

O Reconnaissance de la Qualité de Travailleur Handicapé (RQTH)

U Oui U Non U Demande en cours depuis € ..........coooviiiiiiiiiiiiieennnnne

U Allocation d’éducation de I'enfant handicapé (AAEH)
O Prestation de compensation (PCH)
O Avez-vous bénéficié lors de votre scolarité d'un aménagement d’épreuve.

Si oui, merci de nous le joindre.

Etes-vous sportif, entraineur ou arbitre sportif de haut niveau ? O Oui 4 Non
Déclare avoir un projet de création ou de reprise d'entreprise : O Oui 4 Non
Situation avant ce contrat :

Q Scolaire

U Prépa apprentissage

U Etudiant

QO Contrat d’apprentissage

Q Contrat de professionnalisation

U4 Contrat aidé

U Stagiaire de la formation professionnelle

Q Salarié

U A la recherche d'un emploi (inscrit ou non a France Travail)
4 Inactif

Dernier dipldme OU titre PréPare © .....oooiiiiieieeiee e
Derniére classe fréQUeNtEe / @nNEE & ........oiiiiiiiiiiiie e
Intitulé précis du dernier diplOme ODIENU = ......ooiii i
Dipldme ou titre 1e plus EleVEe ODLENU : .........uiiiiieie e

Dernier établissement fréQUENTE & ...

Etes-vous titulaire du permis de conduire : 1 Oui O Non

Avez-vous un véhicule : Q Oui QO Non

Avez-vous trouvé une entreprise d’accueil ? O Oui U Non
Si oui, merci de remplir la fiche entreprise d'accueil jointe.

Si non, décrire les démarches en cours ci-dessous :
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Afin de pouvoir apprécier votre candidature, le jury doit connaitre vos motivations. Pour ce faire,
merci de répondre aux questions suivantes.

e Pourquoi avoir choisi I'apprentissage et cette formation ?
e Quels sont vos projets professionnels ?
e Quelles sont vos compétences ? Vos qualités professionnelles pour le domaine concerné ?

Signature du candidat
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O

Curriculum Vitae

O

Photo d’identité récente

O

Copie piéce d’identité (carte d’identité recto-verso, passeport) ou titre de séjour en cours de validité
autorisant a travailler en France

Photocopie lisible de votre carte vitale

Copie des relevés de notes d’examen et copies des diplomes déja obtenus

Photocopie de bulletins de notes de la derniére année scolaire et de 'année en cours

Vous avez entre 16 et 18 ans : Photocopie de I'attestation de recensement

Vous avez entre 18 et 25 ans : Photocopie de la JDC (Journée de Défense et de Citoyenneté)
Copie de la RQTH ou titre ouvrant des droits attachés a la RQTH

Copie du contrat d'apprentissage si vous étiez déja en contrat d’apprentissage

o000 o000@o

Attestations de stage

Aline SCHIFFERLE - Assistante de formation
10 boulevard Georges Clemenceau 54000 NANCY — 07 48 10 96 00 — secretariat.formation@cdsl9.fr

Cadre réservé au CFA

Dossierregule : ....... /...l Recevable : Z oui Z non
Date d'entretien : ...................... VU PAF e
Candidature validée : Z oui Z non Date : oo

Saisie Galia 1€ ..o

Campus des Métiers Saint Nicolas
www.campus-saint-nicolas.fr — contact@campus-saint-nicolas.fr
UAI 0542585S — NDA 445404517.54
V04- 10/01/2025


mailto:contact@campus-saint-nicolas.fr
mailto:secretariat.formation@cdsl9.fr

