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DOSSIER DE CANDIDATURE 
 

Date du jour :       Greta Alsace Sud        
 

 Intitulé de la formation souhaitée :  Année :       

      
 

)) Votre identité 

  Madame  Monsieur    

Nom d’usage :        Prénom :       
      

Nom de naissance :       N° Sécurité Sociale :  
      

Date de naissance :       Lieu de naissance :       Département :        
      

Nationalité :       Titre de séjour :  oui    non Date de validité :    
      

Adresse :       
   

Code postal :       Ville :       
   

Téléphone :         
   

E-mail :       
   

Votre situation familiale :  célibataire    marié.e/pacsé.e/union libre    séparé.e/divorcé.e   Nombre d’enfant(s) à charge :       

Vous êtes bénéficiaire de la reconnaissance Qualité Travailleur Handicapé (RQTH) :  oui    non Date de validité :       

Permis de conduire :  oui    non   en cours Véhicule personnel :    oui    non 

Vous êtes mineur.e : Représentant.e légal.e :  Père   Mère   Tuteur.trice 

Nom/Prénom :       Téléphone :       
   

E-mail :       

 

)) Votre situation actuelle 
       

 Salarié.e    Entreprise :       
       

 Interlocuteur.trice :       
       

 Adresse :       
   

 Type de contrat :  CDI      CDD      Intérim     Autre (précisez) :                  
       

 Demandeur d’emploi      

  Structure qui vous envoie :   Pôle Emploi    Mission Locale    CAP Emploi    Autre (précisez) :       
   

 Agence de :       
       

 Votre conseiller :       
       

 N° identifiant :       Date d’inscription :       
       

Vous êtes actuellement bénéficiaire de :  ARE - Date fin de droits :        ASS - Date fin de droits :       

  RSA  Aucun droit   Autre (précisez) :       

Bénéficiez-vous d’un CSP ?  oui  non  
       

 Sans activité professionnelle (non inscrit.e à Pôle Emploi) 

 Candidat.e à titre individuel 
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)) Votre parcours (à compléter si pas de CV ou CV incomplet) 
 

 Votre formation scolaire et vos formation(s) suivie(s)                    Date de sortie du système scolaire :       

Formation ou diplôme (intitulé précis) Etablissement ou organisme de formation Année ou dates Obtenu 

                   oui       non 

                   oui       non 

                   oui       non 

                   oui       non 

                   oui       non 
      

 Votre expérience professionnelle (sur les 5 dernières années)  je n’ai jamais travaillé 

Employeur Du JJ/MM/AA au JJ/MM/AA Durée Poste occupé 

                        

                        

                        

                        

                        
      

 Langues vivantes 
  

1.        Niveau :   aucun        scolaire        élevé     
  

2.        Niveau :   aucun        scolaire        élevé     
  

3.        Niveau :   aucun        scolaire        élevé     
  

Certification :         
 

)) Votre Compte Personnel de Formation 
 

Avez-vous déjà ouvert votre compte personnel de formation ?  OUI    NON    Si oui, quel est son montant ? :       
Si vous n’avez pas de compte, connectez-vous sur le site www.moncompteformation.gouv.fr pour ouvrir votre Compte Personnel de Formation. Vous 
aurez besoin pour cela, d’une adresse e-mail personnelle valide et de votre numéro de Sécurité Sociale. 
Conservez bien votre mot de passe pour pouvoir accéder ultérieurement à votre compte et ne le communiquez à personne.  

 

)) Votre projet professionnel 
 

 Précisez en quelques lignes vos motivations pour suivre cette formation 

      

      

 Votre connaissance du milieu visé 

Avez-vous effectué un (ou des) stage(s) d’évaluation en milieu professionnel (EMT) pour Pôle Emploi ?     OUI        NON     

Date :       Durée :       Nom de l’entreprise :       

Avez-vous déjà une expérience en lien avec la formation souhaitée ?     OUI        NON 

Date :       Durée :       Nom de l’entreprise :       
   

 Démarche effectuées ou en cours 

 Stage en entreprise 

 Enquête métier 

 Action d’orientation professionnelle 

 Remise à niveau 

 Bilan de compétences 

 Validation des acquis de l’expérience 

 Autre (précisez) : 
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)) Partie à compléter pour une formation en alternance (Contrat de professionnalisation, Contrat d’apprentissage, Pro-A) 

Avez-vous déjà une entreprise d’accueil ?   Oui     Non 
Si oui :  

Nom de l’entreprise :        
      

Adresse :       
   

Code postal :       Ville :       
   

Contact :       Téléphone :       
   

E-mail :       
   

Si non, avez-vous déjà contacté des entreprises ?   Oui     Non À partir de quelle date êtes-vous disponible ?       

J’accepte que mon CV soit communiqué à des entreprises :  oui    non   

 

)) Pièces à joindre obligatoirement au dossier 
 

 Curriculum vitae à jour 

 Lettre de motivation manuscrite à l’attention du Greta Alsace Sud 

 Photocopie recto/verso de la carte nationale d’identité ou du passeport en cours de validité 

 Photocopies de la Carte Vitale et de l’attestation de la Carte Vitale (récente) 

 Photocopie de la carte de résident ou de séjour valable (pour les ressortissants étrangers) 

 Photocopie de l’avis de situation Pôle Emploi 

 Photocopie de la dernière notification de droit ARE (si indemnisation chômage) ou de la notification de refus de droit ARE (si pas indemnisé) 

 Photocopie de la décision MDPH (si reconnaissance Travailleur Handicapé) 

 Photocopie du dernier diplôme obtenu, habilitation… 

 Photocopie des bulletins trimestriels de la dernière formation suivie 

 Photocopie(s) de(s) attestation(s) de fin de stage (si formation(s) suivie(s) dans les 3 dernières années) 

       

       

 

)) Équipements informatiques et accès internet 

Afin de pouvoir suivre, le cas échéant, des modules de formation à distance, vous déclarez disposer de (merci de cocher) : 

 Ordinateur Âge de l’ordinateur :        Pack Office            Microphone            Caméra 

 Connexion internet   

 
 

Conformément au Règlement Général sur la Protection des Données (RGPD) entré en vigueur le 25 mai 2018, le GRETA ALSACE SUD s’engage à respecter la confidentialité de vos 
données personnelles que vous venez de compléter dans ce formulaire. Vous acceptez la collecte et le traitement de ces données par le GRETA ALSACE SUD afin de qualifier votre 
demande d’inscription à la formation envisagée. Les informations recueillies sont l’objet d’un traitement informatique à usage interne. Aucune utilisation commerciale ne sera faite à partir 
des données collectées.  

Conformément à la loi ‘informatique et liberté » du 6 janvier 1978 modifiée en 2004, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui vous concernent. 

Retrouvez nos conditions RGPD sur notre site internet : https://www.greta-alsace.sud.com 

 J’accepte       Je n’accepte pas 
 
 

Je certifie exacts les renseignements portés sur ce dossier 
 

Le        à            Signature : 

 
    

 Dossier de candidature à retourner complété et signé au GRETA ALSACE SUD  
     

 À l’attention de        
    

         
    

         
    

         
    

 TOUT DOSSIER INCOMPLET NE SERA PAS TRAITÉ  

 ! Ce dossier ne valide pas automatiquement votre inscription : il sert à étudier votre candidature  
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)) Réservé au GRETA ALSACE SUD - Synthèse 
     

 DATE ICO :         DATE ENTRETIEN :         DATE TEST(S) DE SÉLECTION :       
     

 Retenu      Refusé      Liste d’attente    Résultat(s) au(x) test(s) :       
      

Si refus, rappel du motif :       
      

COMMENTAIRES/OBSERVATIONS 

      

   

PRÉCONISATIONS    

      

 

FINANCEMENT PRÉVU  RÉMUNÉRATION PRÉVUE 
   

 Région Grand Est 

 Pôle Emploi 

 Transition Pro 

 CPF 

 Financement individuel 

 Entreprise 

 OPCO (précisez) :       

 Autre (précisez) :       

 

 Aucune 

 Laremu  

 Pôle Emploi (AREF) 

 Entreprise 

 Autre (précisez)  :       

 
Le :         

Nom du Conseiller en formation continue ou du coordinateur référent :       
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