INSTITUT RURAL

M.F.R. d’Annecy Le Vieux

Madame, Monsieur,

Vous venez de télécharger le dossier de candidature a la formation B.A.P.AA.T. par
apprentissage.

Nous vous demandons de bien vouloir nous retourner :

- la fiche de candidature, trés soigneusement complétée et accompagnée d’une photo,
- votre lettre de motivation,

- votre curriculum vitae

- 2 enveloppes autocollantes timbrées au tarif en vigueur (-209) et libellées a votre adresse.

(N'attendez pas d'avoir décroché votre contrat pour le faire... inscrivez-vous d’abord )

Pour pouvoir étre admis(e) définitivement dans cette formation, il faudra :

. avoir participé aux entretiens de motivations

. avoir signé un contrat d'apprentissage avec une structure proposant des
activités d'animation socio-culturelle et/ou sportive.

Vous serez convoqué, au cours du mois de mai ou juin prochain, a I'entretien de motivation.

N’'hésitez pas a nous contacter pour tout renseignement complémentaire ou aide concernant la
recherche de votre Contrat.

Avec nos plus sincéres salutations,

Aimée CHERVET
Directrice

MFR Annecy Le VieuX (CrA des Maisons Familiales Rurales)
70 route du Périméetre 74940 Annecy le Vieux
Tél.0450276581 - Fax0450230335 - Email : ireo.annecy@mfr.asso.fr site : www.mfr-annecy.fr




MFR Annecy Le Vieux FICHE DE CANDIDATURE 2010

70 Rte du Périmétre
74940 ANNECY le VIEUX BAPAAT

coller ici votre PHOTO

Tel: 04 50 27 65 81 (é retourner le plus rapidement possible, indépendamment de la recherche de contrat) +

sera INTERNE[ | %PENS[ ]

NOM ..o PRENOMS (tOUS)...........vvvvveiiiiiiiiiiiiieieinnns

Code INE (2 demander & votre Etablissement actuel)

Joignez les 2 enveloppes
timbrées a 0.56 €

AGE

Date de NaiSSaNCe .........ococeveeeeveeerrieenns

ADRESSE ........oouvitiiiiteictieiet ettt sttt et nn bbb
Lieu de naissance Ville ..........cc.ccevvrennnne.

Code Postal........cccooviirerninne, Ville

(Si hors CEE: joindre photocopie carte de séjour)
Téléphone fixe ........ccccceerernen. Portable.........covvvviiiiiiiiiiii
Email ... Nationalité .........c..cocorvericeice,

OBLIGATOIRE : DISTANCE Domicile/Institut ~ vuvvuuiiieenn kms

BAFA OuUIO0 NONO AFPS OUIO0 NONO PERMIS DE CONDUIRE OUIO0 NONO

EXPERIENCE PROFESSIONNELLE DANS L’ANIMATION  (emplois et/ou stages et/ou bénévolat)

POSTE occupé durée du... au...

NOM et adresse de I'employeur

Duréetotale  ............cooiiiiiiii, (en années et/ou mois et/ou semaines)

EXPERIENCE PROFESSIONNELLE HORS ANIMATION (emplois et/ou stages et/ou bénévolat)

poste occupé durée du... au...

nom et adresse de |'employeur

SCOLARITE  (les 3 derniéres années d'école)

Année Scolaire Classe suivie (intitulé exact) Dipléme obtenu Nom & Adresse de I'établissement scolaire

ACTIVITES SPORTIVES ET CULTURELLES PRATIQUEES

nature de l'activité depuis quand...

régularité (nbre de fois par semaine, mois...)

Tournez SVP -




LA FAMILLE

LE PERE LA MERE
NOM ottt Prénom .....cccoooeiiviienn [0 Prénom ...
Adresse AIESSE ...ttt ettt sttt sttt ra e
..................................................................................................... e Sotatle
TELAIXE wovvvvivceeeeeeee e, Portable .........cccoeeveeieiiviies
Profession .........ccccoveeeeeeeieee e TeIProf. ..o

Profession .........cccceeeveeveeeceeceeeeene TelProf. .o,

RESPONSABLE LEGAL

NOM Prénom...........c..c.coovereeeereeeeneaenernnen. Marié[ ] Div[ ] Veufl ] ceélib ] Separé[ ] Concub[ |

FRERES ET SEURS du Candidat

Prénoms Age Activités

v v Vv Vv Vv




