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CADRE RESERVE A LADMINISTRATION
DOSSIER DE CANDIDATURE Récontion O0/00/C0 eer O
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ALTERNANCE
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N.B. : Merci de bien vouloir remplir ce dossier en lettres capitales.

Vos informations

INFORMATIONS PERSONNELLES

PHOTO
MPour les ressortissants étrangers : joindre une photocopie de votre carte de séjour valide portant la mention «salarié>» ou
«étudiant> ou un récépissé de demande de renouvellement. SONDAGE
Comment avez-vous
@Délivré depuis 1995, le numéro figure sur le relevé de notes 0
; A A o connu le Cnam ?
du baccalauréat (n° BEA) et sur la carte étudiant (n°INE). o
O 01 Publicité
COORDONNEES ou article dans un

journal d’annonces
O 02 Article de
presse locale

O 03 Article de
presse nationale

O 04 Relations

[ 05 Votre entreprise
O 06 Pble emploi

O 07 Internet

[ 08 Mailing

O 09 Affiche

i i O 12 Cabinet it/
Votre situation 12 Cabinet consei

VOTRE SITUATION FACE A LEMPLOI O 13 Tract

Ne sélectionnez qu’un seul et unique choix. [ 14 Radio
[ | O 99 Autres

Si vous étes salarié (dont alternance), veuillez remplir le cadre ci-dessous :

ENRER
(obligatoive) I HHEEEN EEEEN ENENER
ENEEENEEEE AEEEENEEEE

“Personne a contacter pour le suivi administratif et comptable du dossier. “"Figurant sur votre bulletin de salaire.

Centre régional du Cnam Provence-Alpes-Céte d’Azur
12, place des Abattoirs - 13015 MARSEILLE - Tel. : 04 96 16 10 35 - E-mail: centre-regional.paca@cnam.fr - www.cnam-paca.fr
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Votre scolarité

Cursus Seralastien Ann(-?es Dlplonje obtenu Mention Etablls.sement
Scolaires (oui/non) Ville

Langues vivantes

Vos stages, expériences, apprentissage

Fonctions - Activités

Entreprise

nmS——
ST e

Vos activités sportives et culturelles

1

RESPONSABILITE ASSOCIATIVE
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CASES A COCHER RESERVEES A LADMINISTRATION

Votre contact entreprise

Sivous avez déja un contact entreprise pour votre formation en alternance, merci d’indiquer ses coordonnées dans le cadre ci-dessous :

Pieces a joindre a votre dossier

Pour étre complet votre dossier d’inscription doit impérativement comporter les éléments suivants, didment complétés et signés.
Attention : tout dossier incomplet, sera retourné.

1-de la législation en vigueur concernant I'apprentissage ou le contrat de professionnalisation (travail-emploi.gouv.fr)
2 - du fait que mon inscription ne deviendra définitive qu’apres :
- la décision d’admissibilité par la commission de sélection,
- la signature d’'un contrat d’alternance avec une entreprise.
3 - de I'obligation de fournir les pieces demandées, sous peine de nullité de ma demande de candidature.
4 - de mon engagement a participer aux formations de recherche d’entreprise, si je n’ai pas d’entreprise d’accueil.
5 - de la possibilité de modifier, a tout moment, les données me concernant et ce conformément a la Loi n°78-17 du 6 janvier
1978 relative a I'informatique, aux fichiers et aux libertés.

Je certifie I'exactitude des renseignements fournis et m’engage a signaler toutes modifications relatives & mon dossier (chan-
gement d’adresse, de courriel, période d’indisponibilité ...).

Signature :
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Attention : nombre de places limité.

Mettez toutes les chances de votre c6té en retournant au plus tot votre dossier
de candidature.

Toutes les dates des journées de sélection sur:
www.cham-paca.fr/alternance-selection

Centre régional du Cnam Provence-Alpes-Coéte d’Azur
12, place des Abattoirs - 13015 MARSEILLE - Tel. : 04 96 16 10 35 - E-mail: centre-regional.paca@cnam.fr - www.cnam-paca.fr
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