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CADRE RESERVE A L’IFAS 
NUMERO DU DOSSIER 

 

 _____________________  

 
MODE DE RECEPTION 

 Déposé 

 Voie postale 

 Mail VH – AW – CA 

DOCUMENTS FOURNIS DATE DE RECEPTION 

 
 Pièce d’identité 

 2 timbres 

 CV 

 Lettre de motivation  

 Descriptif d’une situation ou d’un projet 

 Diplômes, relevés de notes ou certificat de scolarité 

 Attestations de travail + Appréciations de travail 

 Autres justificatifs  ______________________________  
 

*champs obligatoires 
 

IDENTITE 

Nom de naissance* :   _________________________________________________  

Nom d’usage* :   _________________________________________________  

Prénom* :   _________________________________________________  

Adresse* :   _________________________________________________  

  _________________________________________________  

Téléphone :  Fixe :   ____________________________________________  

 Portable* :   ____________________________________________  

Adresse mail* :   ___________________________ @  ________________________  

Date de naissance* :   _________________________   Lieu de naissance* :  _______________________________  

TITRE D’INSCRIPTION * (cocher LA case correspondante et/ou compléter si nécessaire) 

☐ Je suis titulaire du dipôme suivant :  _________________________________________________________________  

 Année d’obtention :  ______________  

 Je suis en classe de Terminale (précier la formation suivie) :  ______________________________________________  

 Je ne possède pas de diplôme 

 Autre, à préciser :  ________________________________________________________________________________  

SITUATION ACTUELLE (cocher LA case correspondante et/ou compléter si nécessaire) 

☐ Etudiant ou Lycéen 

☐ Demandeur d’emploi 

☐ Salarié Type de contrat :  ☐ CDI 

  ☐ CDD, date de fin à préciser :   ___________________________________  

  ☐ Fonctionnaire 

  ☐ Contrats aidés, à préciser :   ___________________________________  

 Employeur :   ______________________________________________________________  

 Poste occupé :  ______________________________________________________________  

☐ Autre situation, à préciser  :  ______________________________________________________________________  

PHOTO* 



 

 
2 

FINANCEMENT ENVISAGE DES FRAIS DE FORMATION (cocher LA case correspondante et/ou compléter si nécessaire) 

☐ Région Grand Est 

☐ Organisme paritaire, à préciser :   ______________________________________________________________  

☐ Employeur, à préciser (Nom – Ville) :  ______________________________________________________________  

☐ Personnel 

 

☐ Je souhaite mobiliser mon CPF 

 

☐ Je n’autorise pas l’affichage de mon nom et prénom lors de la publication des résultats sur le site internet. 
INFOS CNIL : les informations mentionnées dans ce document feront l’objet d’un traitement informatique (logiciel de gestion Formeis). 

Conformément à l’article 27 de la loi n° 78 du 06 janvier 1978, chaque candidat bénéficie d’un droit d’accès 

 
Les droits d’inscription ne seront pas remboursés, et ce, pour quelques motifs que ce soient. 

 
Je soussigné, atteste sur l'honneur l'exactitude des renseignements mentionnés sur ce document. 

 

 

Fait à   ___________________________  

Le  ___________________________  

 

Signature 


