DOSSIER D'INSCRIPTION

centre d'étude
et de formation
A internet et

au

Une fois complété, retourner ce dossier a: CEFIM - 32, avenue Marcel Dassault - BP 30509 - 37205 Tours cedex 3

Choix de la Formation

A quelle formation souhaitez-vous vous inscrire ?

1 Infographiste en Multimédia
[ Conseiller(eére) et Assistant(e) des TIC

[ Concepteur Développeur Informatique

Décrivez votre projet professionnel :

Votre
Photo

[ Technicien(ne) d'Assistance en Informatique
[ Technicien(ne) Supérieur(e) en Réseau Informatique et
Télécommunications

Votre état civil

" Nom:

M Prénom:

M Adresse :

wTél:__/ / [/

" Mobile: _ / / [/

W Date de naissance: __/_ _/

¥ Nationalité :

m Ville: M Code Postal :

@

M E-mail :

M Ville de naissance:

W N° Sécurité Sociale: / / [/ / / /

Votre situation antérieure

M Nature et durée de votre expérience professionnelle : Exemple : CDI 6 mois Hotellerie

Derniers diplomes obtenus, niveau atteint, spécialité :

Actuellement, vous étes :
[ Salarié
1 Demandeur d'emploi

[ dans le cadre d'un CRP

I Autre :

Votre type de rémunération : Année de fin de scolarité :

[ Salarié /]
1 P6le emploi
M Droitsjusqu'au: __/__/____
CIRSA
1 Autre:
1 Aucune:

"Ensemble, entrons dans |'ére numérique"



