C; A DOSSIER DE CANDIDATURE APPRENTI (E)

DonBosco

de””ade RENTREE 2024-2025
NOMDEL'UFA : UFA oo,

FORMATIONVISEE: ...
NOM DU GROUPE SUR YPAREO:

Date :
Renseignements généraux

% Nom de naissance :

% Nom d’usage (si différent) :

% Premier Prénom:

% Ne° de Sécurité Sociale (NIR) de I'apprenti (e) :

% Adresse:

% Code Postal : Ville :

% Tél: Mail :

% Date naissance: / Lieu de naissance :
Département de naissance :

% Sexe: OM@®F
< Nationalité : Francaise
% Régimesocial: URSSAF(® / MSA O

% Sportif de haut niveau : O oul (® NON
< Reconnaissance travailleur handicapé: O OUlI (® NON OEN COURS
< Permis B ® oul O NON

3

2

Représentant légal (si mineur) :

- Nom de naissance: Prénom :
- Adresse:

- Code Postal : Ville :

- Tél: Mail :
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CrA

DonBosco

de Normandie

UNE FORMATION AUJOURD'HUI,
UN METIER DEMAIN

Situation avant contrat (année antérieure)

(rayer la mention inutile)

Avez-vous déja été en contrat d’apprentissage : ® oul O NON

Si NON étiez-vous en statut : O SCOLAIRE OETU DIANT
Contrat d’apprentissage - N° enregistrement du précédent contrat :

Contrat de professionnalisation : O Oul(® NON

Pro-A: O OuUl® NON
Demandeur d’emploi : O oul(® NON

Salarié : O OuUl (® NON

Autres (3 préciser et voir codes proposés en annexe): O oul® NON

% Dernier diplédme ou titre préparé :
OBTENU O oul O NON  (®ENCOURS
% Derniére classe /année suivie :
% Intitulé précis du dernier dipléme ou titre préparé :
% Dipldme ou titre le plus élevé obtenu :
% Dernier établissement fréquenté :
% Le candidat déclare avoir un projet de création ou de reprise d’entreprise O OUI (® NON
% Redoublement O Oui O Non
% Parcours individualisé O Oui (®Non

Parcours et formation :

Année Situation Classe & Etablissement / Poste | Localisation
& Entreprise

2023-2024 O EtudeO Emploi @ Autres (précisez)

2023-2022 O Etude O Emploi O Autres (précisez)
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de Normandie
UNE FORMATION AUJOURD'HUI,
UN METIER DEMAIN

Statut :
Externe : O
Interne : O

Demi-pensionnaire O
ACOMPLETER PAR [ 'UFA
Nombre de repas :

Année 1:

Année 2 :
Année 3 :

Nombre de nuitées :
Année 1:
Année 2 :
Année 3:

Formation (a compléter par I'UFA) :

. L L e laf .
% N° UAI: L'Oasis :0141186N

7
0.0

N° SIRET : L'Oasis : 78070423500016

0.0

Adresse : 18 rue de l'oratoire

7
0.0

Code postal : 14000

R/
0.0

Commune : CAEN
o laf .
% Codedipléome:

Code RNCP:

7
0.0

Date de début de la formation :

7
0.0

.0

Date de fin de formation :

*,

7
0.0

Durée de la formation (nombre d’heures) :
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de Normandie
UNE FORMA!’\ON AUJOURD'HUI,
UN METIER DEMAIN

Observations :

Entreprise

Avez-vous déja trouvé une entreprise  ®@oui O Non
Si oui, nom de I’entreprise :

Téléphone : Mail :

Personne a contacter au sein de I'entreprise :
Si non, acceptez-vous que nous transmettions votre candidature a des entreprises :

Q Oui O Non

Dans quel secteur recherchez-vous ?

Comment avez-vous connu notre Centre de Formation (UFA) ?

O Ecole O Centre d’Information et d’Orientation
[ Relations O site internet

O Presse (merci de préciser) :

O Forum / salon (merci de préciser) :

O Autres (merci de préciser) :
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Documents a joindre a votre dossier

Copie de votre carte d’identité recto-verso (ou du titre de séjour vous autorisant a travailler
en France)

Candidature (CV) a destination d’ une entreprise — meme s/ vous avez déja trouvé un
employeur - transmise par mail a

Attestation de sécurité sociale (a télécharger sur le site Ameli)
Document justifiant de votre situation de handicap (pour les personnes concernées)

Document justifiant des aménagements pédagogiques précédemment (pour les personnes
concernées)

Oooo @ ©

Par la soumission de votre candidature, vous consentez a ce que nous traitions vos données. Le CFA Don Bosco de
Normandie et 'UFA responsable de la formation souhaitée sont les destinataires principaux de vos données. La base
l[égale du traitement est le consentement pour les candidats a nos formations, I'exécution de la convention de
formation pour les apprentis inscrits. Certaines données pourront étre transmises avec votre accord a des entreprises
dans le but de vous mettre en relation avec elles pour trouver un contrat d’apprentissage. Certaines données seront
également transmises a I'OPCO financant votre formation et a la plateforme SIFA permettant les remontées
d’information sur I'apprentissage au niveau national. Vous pouvez accéder aux données vous concernant, les rectifier,
demander leur effacement ou exercer votre droit a la limitation du traitement de vos données. Consultez le site cnil.fr
pour plus d’informations sur vos droits. Pour exercer ces droits ou pour toute question sur le traitement de vos
donneées, vous pouvez nous contacter a I'adresse apprentissage@cfadonbosco-normandie.org. Sivous estimez, apres
nous avoir contactés, que vos droits « Informatique et Libertés » ne sont pas respectés, vous pouvez adresser une
réclamation a la CNIL.

Date :
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