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DOSSIER D’INSCRIPTION  
Dans le cadre du suivi de votre dossier, les éléments collectés nous permettent de vous orienter, de vous 
informer et d’adapter nos dispositifs à vos besoins. Ces informations strictement confidentielles ne feront l’objet 
d’aucune divulgation. Leur utilisation est strictement réservée à notre organisme. Vous disposez d’un droit à la 
modification et à la suppression de vos données personnelles. Si vous souhaitez exercer votre droit, adressez 
nous votre demande à nos coordonnées postales ou par email. Nous y répondrons dans les meilleurs délais. 
 
 
 
VOTRE IDENTITÉ 

 

   

 Monsieur  Madame  
  
NOM DE NAISSANCE  

NOM D’EPOUSE  

Prénom(s)  

Adresse  

  

Code Postal Ville  

Tél 1 Tél 2  

Email  

  
   

Date de Naissance Lieu de Naissance  

Nationalité   

 
 

FORMATION CHOISIE 
 

   

  
Intitulé de la Formation  

Période de Formation souhaitée  

Financement envisagé (CPF – Fonds Propres – Financeur autre, lequel)  

   

  

  

Notre organisme prendra contact avec vous pour vous proposer un devis avant tout 
engagement. 
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VOTRE PARCOURS 
 

   

Dernière classe suivie :  
 Primaire ou 6ème, 5ème, 4ème du collège  
 3ème ou première année de CAP ou BEP  
 2nde, 1ère du lycée ou dernière année de CAP ou BEP  
 Terminale  
 1ère, 2ème année de DEUG ou DUT ou BTS ou équivalent  
 2ème, 3ème cycle de l’enseignement supérieur ou équivalent  
  
Diplôme (le plus élevé) obtenu :  
 Aucun diplôme  
 Certificat d’étude primaire (CEP)  
 Brevet des collèges (BEPC), DNB ou équivalent  
 CAP, BEP ou autre certification de même niveau  
 Baccalauréat général, technologique, professionnel, ESEU, DAEU, ou autre certification de niveau IV  
 DEUG, DUT, BTS ou autre diplôme de niveau III  
 Diplôme de niveau II : licence (ou maîtrise) ou équivalent  
 Diplôme de niveau I : master, titre d’ingénieur diplômé, DESS, DEA ou équivalent  
  
Si vous avez obtenu un autre type de certification l’issue d’une formation professionnelle, indiquez-le ci-
dessous 

 

  

 
Votre métier actuel (dans le cas contraire votre situation professionnelle)  
  

 
Votre projet professionnel  
  

 
 

Pouvez-vous nous expliquer en quelques lignes les raisons qui vous ont poussées à choisir cette formation 
et notre organisme 
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VOTRE SITUATION 
 

   

Dernier emploi occupé :  

  
Actuellement,  
 Vous êtes bénévole dans une association  
 Vous êtes en Contrat à Durée Indéterminée (CDI)  
 Vous êtes en Contrat à Durée Déterminée (CDD) ou en Intérim  
 Vous êtes Travailleur Indépendant, artisan, profession libérale  
 Vous êtes Fonctionnaire  
 Vous êtes Militaire  
 Vous êtes en Contrat aidé ou en alternance  
 Vous êtes en Recherche d’Emploi  

 Si vous êtes en Recherche d’Emploi, vous êtes inscrit(e) à l’ANPE  
 Vous êtes depuis -1 an, en Recherche d’Emploi, inscrit(e) à l’ANPE  
 Vous êtes depuis 1 an à 3 ans, en Recherche d’Emploi, inscrit(e) à l’ANPE  
 Vous êtes depuis 3 ans ou plus, en Recherche d’Emploi, inscrit(e) à l’ANPE  

 Vous êtes allocataire des Minima Sociaux  
 Vous êtes reconnu Travailleur handicapé  

 Votre handicap nécessite-t-il un aménagement spécial  
 Non  
 Oui. Merci de bien vouloir préciser le type d’aménagement à prévoir svp.  
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PIÈCES A JOINDRE 
 

   

Votre Identité  
 photocopie recto-verso de votre carte d’identité en cours de validité  
Ou  
 photocopie de votre passeport  
Ou  
 photocopie de votre titre de séjour  
  
Votre Situation  
Concernant vos activités salariées, fonctionnaires, militaires,  
 attestation signée de l’employeur  
Ou  
 bulletins de salaire ou récapitulatif annuel  
Ou  
 relevé de carrière  
  
Concernant vos activités bénévoles,  
 attestation signée par deux responsables de l’association  
  
Concernant vos activités non salariées,  
 inscription auprès des organismes habilités et justificatifs de la durée d’inscription  
  
Concernant les personnes sans activités, bénéficiant de minima sociaux, d’un statut de travailleur handicapé  
 attestation Pôle Emploi  
 attestation CAF  
 justificatif du statut de travailleur handicapé  
  
Votre Parcours  
 Certificats, diplômes, titres, attestations   

  
  

 
 

Nous vous remercions de la confiance que vous nous témoignez. 
 
Nous vous rappelons que chaque dossier d’inscription fait l’objet d’une confirmation écrite 
dès que tous les éléments demandés seront dûment fournis. 
 
Si votre dossier devait être incomplet nos services ne manqueraient pas de se rapprocher 
de vous pour le compléter ou le modifier. 
 
Nous vous rappelons que nos programmes, tarifs et conditions générales de ventes sont 
disponibles sur simple demande. 
Toutes les formations suivies dans notre organisme font l’objet d’une mise à jour 
automatique de votre dossier. 


