Institut de Formation Sanitaire et Sociale

IFSS Seltzer Wma&’f% 06&47[5”

REGION 3
SUD
- |

DOSSIER D'INSCRIPTION
A LA REUSSITE DES FORMATIONS
SANITAIRES ET SOCIALES

Formation qualifiante préparée :

O Aide-Soignant 0O Auxiliaire de puériculture 0O Accompagnant Educatif et Social
O Ambulancier

Souhaitez-vous faire la formation qualifiante en apprentissage O oui O non

I - Informations personnelles

NoM PRrRENOM

NOM A€ JEUNE FIlIE oo

N° de sécurité sociale |__|_ || 111l

Date de naissance |__|_ | | ||| LieU d€ NAISSANCE ...
Nationalité ..., Situation Familiale ..., Nombre d'enfants |__|
AUAFESSE .ot eeeeess s8R R8s
Code postal |__|__|__|__1_| VI oo

Téléphone fixe |__|__|__|__|_|_|_|__|_|_| Portable |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

IT - Formation

Vous étes titulaire : Année d’obtention
> D’un titre ou dipldme de NIVEAU IV (BAC) ... iessseeessessssseesssssssssesssos s T
> DU BAC Prof@SSIONNEI ASSP........ooooioooveveveeeieeeeeesseseeeeeeeveeeee e sssseseesses s eesessssssees s esesssssesennes O o,
> DU BAC Prof@SSIONNEl SAPAT ..o eeeeevoseeee et eessssessssss s sessssssssees s ssssssenees O o,
> Du BAC Professionnel conducteur transport routier de marchandise..........cccoovinrninnnen. I
> D'UN titre profeSSIONNEI ADVF ........cooovcioooeecevccoiess e eessossss s s T
> Dun titre profe@SSIONNEI ASMS ... ... ettt I
> D’un titre professionnel Conducteur Livreur de véhicule utilitaire léger............cccoouvvvnnc..n.. O o,
> Titulaire d'un QUEre dIPIOMIE .....ovovoeoeeeeeeeee e I
> FOrmation ou tUdES €N COUFS ... oui L.....oo.... non OJ
= Si OUi, PrECISEZ I'INEIEUIG .......ooooeo s

> SaNS dipIOME, Ni EIEFE..iiieiiiiiiiii et L]
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III - Votre situation actuelle

> Travaillez-vous actuellement 2. O Oui 0 Non
» Etes-vous demandeur d'emploi inscrit a P6le Emploi?.................... 0 Oui 0 Non
Si Oui, N° de demandeur d"@MPIOI ...
Date d'INSCHPLION @ POIE EMIPION ..o ssseesee s sss s
Si vous avez moins de 26 ans
» Etes-vous suivi par la Mission Jeunes ou la Mission Locale ? ......... 0 Oui J Non
ST OUT, [QQUEIIE ? (VIII@) oo
IV - Votre parcours professionnel
EMPLOIS
A, i i A 1
o Fériode de travail || Emeloioccupé | Nature du Contrat® | gntreprise
(o [ U R AU e
du . AU v
du . AU e
du . AU v
du . AU v
Motif de départ de VOLIre derNiEr @MIPIOT (2) ..........creeeeeeeesesesesesesssesssesesssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssssssssssesssesssssssssssesens
STAGES
Période de stage Fonction occupée Entreprise
du e, AU e
du . = U R
du . = U R
du . = U R
du e, AU e

(1) Contrat a Durée Indéterminée (C.D.I)

Contrat a Durée Déterminée (C.D.D)

Contrat d'apprentissage — Contrat de Professionnalisation

Contrat Aidé

(2) Licenciement économique

Autre licenciement
Démission
Fin de contrat
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- A REMPLIR AVANT L'ENTRETIEN DE POSITIONNEMENT
1. Qu'est-ce qui vous motive dans le choix d’'un métier du sanitaire et social ?

2. Décrivez ce qu’est pour vous ce métier :

3. Ou se situent les lieux d’exercice de ce métier ?

4. Quelles sont les qualités nécessaires a |'exercice de ce métier ?

IFSS & CFA Seltzer - 118, route de Grenoble - 05107 BRIANCON Cedex Version du 11/03/2025
Tél : 04 92 25 31 31 - Fax : 04 92 25 31 99 - ifss@fondationseltzer.fr Page 3/4

Pour plus d’informations sur les données a caractere personnel collectées par I'IFSS CFA de la Fondation Seltzer ainsi que les modalités d’exercice de vos
droits et libertés, veuillez-vous référer & la Charte de protection des données & caractére personnel, annexée a la fiche d’inscription a la formation.



mailto:ifss@fondationseltzer.fr

PIECES A FOURNIR

O 1 photo d’identité récente (a coller ou agrafer sur le présent dossier)

O 1 photocopie de la carte nationale d’identité (ou passeport) ou copie du titre de
séjour (recto/verso) en cours de validité

O 1 photocopie de tout dipldme en votre possession

O Le présent dossier diment rempli et accompagné obligatoirement des pieces
indiquées ci-dessus (cases cochées)

Signature du candidat :
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