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Ces renseignements seront conservés par le CFA en toute confidentialité

Situation du candidat : statut actuel — familial — logement - diplomes

Quelle est votre situation actuelle

() Salarié () Demandeur d’emploi () Chef d’entreprise () Scolaire () Apprenti
() Autres (préciser)

= votre situation familiale

() Célibataire () Marié () AULTE (PIECISEI)uureerrerreeieestreseesteesstesseesteeesseseesseessesnsesseesssessesnsassnsessesnssensennns
Avez-vous des enfants: (J OUl () NON Si oui combien : ........... ; F Y= LY )
Moyen de garde des enfants : () Parents () Garderie, créche
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= votre mode de logement (si nécessaire cochez plusieurs cases)

() Logement personnel (] Chez le pére () Chez la meére () Chez le pére et la mére () Chez des amis

() Foyer (préciser)

() Autre (préciser)

» diplomes possédés (ou attestations ou titres professionnels)
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Vous avez une entreprise d’accueil, qui accepterait de vous recruter :

Tel: ..l .l .. lL.l.l]L.l; E-mail :




