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Baulon
CENTRE DE FORMATION

M FR Les métiers du Sanitaire et du Social

NOM :
PrENOM & ...t

DOSSIER DE CANDIDATURE 2019-2020

-CAP AEPE-

Accompagnement Educatif Petite Enfance

Piéces a fournir au dossier

Un CV dactylographié

Une lettre de motivation
manuscrite

Photocopie des diplomes obtenus
Evaluation de stage dans le
domaine de la Petite Enfance
Photocopie de la Carte Vitale
Photocopie JAPD

Photocopie de la piece d’identité
1 cheque de 30 € pour les frais de
dossier

EFEFE =+ ¥

+

Si a cette date, vous étes

demandeur d’emploi :

# Attestation d’inscription a Péle
Emploi (de moins de 3 mois)

= Situation par rapport a Pdle

Emploi (sinon, piéces a fournir

deés début Septembre 2019)

Photo récente
obligatoire

Cadre réservé au Centre de Formation

Dossier retourNé 1e ......eveveveevveeenneens
O Complet
O Incomplet

Entretien individuel le :

Réponse envoyéele : ...
(J Retenue

J Non retenue

O Liste d’attente

Observations :
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Personne a contacter en cas de NeCeSSIte : .....uumueoeeeeeeeceereeennan. Tel

SITUATION FAMILIALE

3 Célibataire O Marié(e) O Divorcé(e) O Vie maritale

Nombre d’enfants : ................. Age des enfants @ ....c.ccoeveeeenne.

SITUATION ACTUELLE

(3 SCOLAIRE Lieu de FOrmation : ..oceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaes

Intitulé de la formation : ..cccceeveeeeeeeeeeeeeeeeen.
(J ETUDIANT Lieu de FOrmation : .ooceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeieeeeeaes

Intitulé de la formation : ....cccceveevevvveveveeienenenns
(J SALARIE Nom de I'entreprise : .....ccoeeeeeveveeeeeceeeennen.

Votre fONCLION & ..ooveeveeevieeeeeeceeeeees eveneens

(J DEMANDEUR D’EMPLOI - Depuis quand : .......ccccceeeevereeeeeeeenevereneene
- Percevez-vous une indemnité financiere (RSA,
Allocations Péle Emploi...) : D oui [ non

Si oui, date de fin de droit : .........ccoooeevvrvenn...
Et1aQUEIIE ? e,
- Etes-vous en reclassement professionnel ?
O oui O non
FORMATIONS ET DIPLOMES
Année Nom et adresse Formation suivie Dipléome obtenu

de |"établissement




STAGES OU EXPERIENCES PROFESSIONNELLES

Période Entreprise ou Structure Poste

LANGUE VIVANTE

L’anglais étant une épreuve d’examen, pouvez-vous nous situer votre niveau :

3 Lu, parlé, écrit de niveau Bac
3 Lu, parlé, écrit de niveau 3°™

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES

Permis de conduire : 3 oui O non
Véhicule : 3 oui O non
Etes-vous suivi(e) par la Mission Locale : [ oui O non

Si oui, INdIQUEZ 1AQUEIIE & .ot
Nom de votre CoNSEIllEr(Ere) : .ottt

Tél de votre Conseiller (€re) : ..cvvvevvecviceeveververinnnnn

CONNAISSANCES INFORMATIQUES

Types de logiciels Nom : Niveau : Bon Moyen  Débutant
- Traitement de texte : a 0 0
- Tableurs: a a 0

- Autres: a a d




SITUATION DES PARENTS (si vous parents financent la formation)

Adresse du domiCile : ..................oceeceeveiveiieiieie e

Code Postal : .cceeveveieees ViIlle & e

Téléphone FiXe : ..ocoeveveieirieiveiecrece e Portable @ oo
Nompere : ...........ouuueu... Prénom : ....ceeeveciecene s

Profession : ....ccccecevevvcienennes Tel professionnel @ .....ccovvevevevniencereeens

Nom meére.: ................uuu.... Prénom : ..coceeeeeeceeee e

Profession : ....ccccvcevevvcciienennn, Tel professionnel @ .....ccoovvvcevceiececicienns

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU CETTE FORMATION ?

Par :

(3 Une information dans votre école

O Le Point Accueil Emploi, [eqUEl ? ..ot
[ La Mission Locale, [aquelle ? ........c.ooveeericeeeeeceeee e
(3 La presse, laqUEIIE ? ...t s e

(3 Une mairie, 1aqUEIIE ? ...t
(3 AULIES, PIrECISEZ ...uvveveeriee ettt et et evee v ss et ses st sna st sea s anes




