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FORMATION

CONTINUE &
APPRENTISSAGE





FICHE STATUT 2012/2013
A renseigner uniquement par les salariés et les demandeurs d’emploi en formation continue.
Intitulé de la formation souhaitée : 

Nom : 







Prénom : 
Adresse :

Date et lieu de naissance : 




Nationalité : 

Tel fixe et/ou portable : 




Email :
Etes-vous titulaire du diplôme requis pour accéder à cette formation? : (oui
(non
Si  « non » et si vous justifiez d’expériences professionnelles significatives dans le domaine, vous devez vous mettre en relation avec vae@univ-montp3.fr pour mettre en place une validation d’acquis professionnels (VAP décret 1985). 
1 – Vous êtes ou serez Salarié(e) OU vous exercez ou exercerez une profession libérale 
Fonction exercée : 

Nom et adresse de l’entreprise  
Pensez-vous bénéficier ? :

( du plan de formation de l’entreprise (PFE) - financement employeur

( du DIF (droit individuel à la formation) - secteurs privé et public

( d’un C.I.F. (Congé Individuel de Formation) - secteur privé

organisme gestionnaire du CIF (OPACIF) : 

( d’un C.F.P. (Congé de Formation Professionnelle) - fonction publique 


ministère employeur : 

( d’une période de professionnalisation - secteur privé

organisme gestionnaire (OPCA) : 

( d’un financement par le FIFPL - pour les professions libérales
2 – Vous êtes ou serez Demandeur d’emploi :

Vous bénéficiez ou pensez bénéficier de : 

( aucune indemnité

( allocation d’aide retour à l’emploi (A.R.E.), droits ouverts jusqu’au : 

( allocation d’aide retour à l’emploi (A.R.E.) fonction publique, droits ouverts jusqu’au : 

( allocation de solidarité spécifique (A.S.S.)

( portabilité du DIF (via Pôle Emploi), organisme gestionnaire (OPCA) :
( RSA

( contrat de professionnalisation, organisme gestionnaire (OPCA) :
3 -  Autres situations :

( situation de handicap,  bénéficiaire de l’A.A.H.
:  ( oui

( non

( autre, précisez : 

à retourner, accompagnée de votre CV.

