
PLATEFORME

DE L’EMPLOI SOLIDAIRE

1. Intitulé Prestation

Atelier Emploi Solidaire     

Rencontres Réseaux Solidaires

Entretien individuel d’accompagnement (face-à-face, téléphonique)

Entretien individuel Tour de France Humanitaire

3. Mes coordonnées
Melle Mme Mr   Nom ...............................................................................  Prénom .......................................................................................................   

Adresse complète ...............................................................................................................................................................................................................................

CP ............................  Ville ..................................................................................................................  Pays ........................................................................................

Téléphone ...............................................................................................  E-mail ...............................................................................................................................

4. Ma situation actuelle
Situation familiale ..............................................................  Age ..................  Nationalité ...........................................  Nombre d’enfants ........................

Situation professionnelle   Etudiant                Retraité / Au foyer                CDD                        CDI / Indépendant

Stagiaire / Formation continue       Demandeur d’emploi < 1 an      Demandeur d’emploi > 1 an

Volontaire            RMI                  Autre (à préciser) ..........................................................................................

Catégorie socio-professionnelle   Ouvrier           Employé           Cadre          Professions indépendantes et libérales

Autre (à préciser) ........................................................................................................................................................

6. Comment connaissez-vous La Plateforme de l’Emploi Solidaire de Bioforce ?
Site Web Bioforce     Tour de France Humanitaire     Lettre d’info Bioforce     Centre d’information et d’orientation 

Presse / Media          Bouche à oreille                          ONG                                  Autre (à préciser) ..................................................       

7. Mes attentes
Afin d’ajuster notre intervention, merci de noter de façon explicite ce que vous attendez de la prestation choisie.

8. Mon objectif professionnel dans le secteur solidaire

2. Dates de l’atelier / Disponibilité pour l’entretien

10. Signature 11. Merci de retourner ce bulletin complété à :
Institut Bioforce Développement

Plateforme de l’Emploi Solidaire

41 Avenue du 8 Mai 1945

69694 Vénissieux cedex - France

Tél. : + 33.(0)4.72.89.36.05

Fax : + 33.(0)4.78.70.27.12

orientation@bioforce.asso.fr

9. Paiement 

(si la prestation est payante)

Montant : .......................................................

Espèce        

Chèque

5. Formation et expérience
Niveau scolaire                    Aucun diplôme                      CAP / BEP                          Bac / Bac + 2                     

Bac + 3 / Bac + 4                    Bac > 5                              Autre (à préciser) .................................................

Années d’expérience          Jeunes diplômés                    < 2 ans                              < 5 ans          < 10 ans           > 10 ans

Bulletin d’inscription
A renvoyer accompagné d’un CV, d’un justificatif de situation et de votre réglement.

Toute demande incomplète ne sera pas traitée.


