.CFa Centre de Formations d’Apprentis Dossier de candidature - 3
d’a,zan 11, rue Sainte Perpétue 30000 Nimes Lo . @ 8
u/.:w e Tél.:0466042872 BTS Opticien Lunetier €%
‘ " Mail : secretariat.cfanimes@dalzon.com Entréeen: []1%®année []2%M année o g
FICHE DE RENSEIGNEMENTS
Cadre réservé au service administratif du CFA : Réception du dossier par le secrétariat par : [ Mail O Courrier Le ....... [ Y-
Fiche Igesti crééele ..... / .../ ..... Confirmation de réception par mail le ..... /i .
O M. OMme NOM : ..ottt ssaeaes
PréENOM(S) © oottt st st s ettt
Portable: 0 / / / /
EMAl 1 ettt T Photo d’identité
Date naissance : /) Ville d@ NAISSANCE : c..ereeeree ettt eeeeeeeeeeeeeeeseeeee e enaens Récente
Pays NQISSANCE : .......c.eveeeeereereeereeee s sesssseeenes Nationalité : ..o Obligatoire
Numéro INE (10 chiffres, 1 lettre) : .........cooveveieiceeeeee e,
AAI@SSE & ...ttt ettt e e eteste st e e e e beate b e et et e s et ateehe st st eaeabesbeateb et et easeae et ete st et aeabentesaetentenseae s
Code Postal : .......c.ccoceeeeeeieeeene VI et e st st et

Situation actuelle : O Apprenti U Salarié O Etudiant [ Lycéen [ Autre situation : .......ccccceveeecevecrereeecececneeeene.

Hébergement : Désirez-vous une place Eninternat ? [ Oui
RQTH (document a fournir) : [ Oui
PAP (plan d’accompagnement personnalisé) : [ Oui

Sportif de haut niveau (documents I’attestant a fournir) : [] Oui
PAI (plan d’accompagnement individuel) : [] Oui

En résidence (pour les majeurs uniguement) ? [1 Oui

Tuteurs légaux pour les candidats mineurs ou Personne(s) a contacter pour les candidats majeurs :

1/ NOM €L PréNOM & et sttt s sresae s 2/ NOM €1 PrENOM & vttt ceeeeest e e ses e st saesaeerennes
Lien avec le candidat @ .......ceveveerveveiiceeceece e Lien avec le candidat : ......ccoovveeevrveieeieceece e e
AATESSE ettt e et et er et e e b ene AAIESSE & ettt et st et ee b st sre e
CP i, VIlle & e CP i Ville & e
Portable: 0 / / / / Portable: 0 / / / /

[0 g = 11 @.ccooeeeeeeeeeeeeeeeeae o 0 = 11 @..ccooeeeeeeeeeeeeeeeeae
DIPLOMES DEJA OBTENUS

Session / Année Intitulé du diplome (avec mention(s) et spécialité(s) le cas échéant)

ETUDES PRECEDENTES

Années scolaires Etablissement - Ville

Spécialité(s)

Classe suivie

Si formation en alternance : Entreprise et Ville

le cas échéant (copie du dernier contrat a fournir)

2025 / 2026

PIECES OBLIGATOIRES A FOURNIR

[1 Fiche de renseignement avec Photo

[1 Copie de votre piéce d’identité ou du titre de séjour
en cours de validité pour les candidats hors UE

[1 Copie du recto de la Carte Vitale du Candidat

[] Etude de motivation

I Curriculum Vitae

L1 Lettre de motivation a destination des entreprises
[1 3 derniers bulletins de notes

L1 Relevé(s) de notes officiel(s) des examens déja
passés

RGPD :

Informations recueillies dans le cadre de ['article 6.1.f, la base

légale étant I'intérét légitime.
Pour toute information contact par mail : dpd@dalzon.com
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NOM et Prénom du CaNIdat & ....coeeeeieiieiiere sttt et st st ss et st ses e besssae s sesasesessensses

ETUDE DE MOTIVATION

Afin de préparer votre entretien avec I’un de nos chargés de recrutement, merci de prendre le temps de compléter le
guestionnaire suivant. De plus a la réception de votre dossier nous vous enverrons par mail un test de positionnement :

1. Pour quelle(s) raison(s) avez-vous décidé de candidater dans notre CFA ?

Ce DOSSIER DE CANDIDATURE est a retourner complet par courrier ou par mail en format PDF
obligatoirement et lisible en précisant dans OBJET : Dossier de Candidature — BTS OL - votre NOM et Prénom

Les dossiers de candidature incomplets ne pourront étre étudiés.

Dans le cas d’une validation de votre candidature, I’admission définitive au CFA se fera a la condition d’avoir recu de
votre part la Fiche d’Engagement et la Fiche mission (pages 3 et 4 de ce dossier) complétées et signées par votre
entreprise d’accueil et d’avoir signer un contrat d’apprentissage.

RGPD: Ir)formlatlons’.recygllllgs 'd'ans le cadre de 'article 6.1.f, la base @ institut Dossier de Candidature Version 29/01/2026
légale étant I'intérét légitime. el OF-CFA E LAl Page 2 sur4
Pour toute information contact par mail : dpd@dalzon.com PALZON B mmanue zon
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FICHE D’ENGAGEMENT

A compléter afin de préparer la convention de formation entre le CFA et 'employeur - Toutes les informations sont requises
Cette Fiche d’Engagement est une piece nécessaire mais pas suffisante pour intégrer le CFA, le candidat doit étre positionné sur la formation apres entretien avec
I’équipe recrutement

Je soussigné(e) (responsable de PENEIEPIiSE) & ...ttt sttt sttt e bt se et esere e sa st sre st sesas et snseasaeen

Nom de I'entreprise :
[J Privé (] Public Effectif de I’entreprise : ..................... Caisse de Retraite : ..........cccocceveivrivece e

F N [ Yl [l T =T o ] T ST P PP

Code postal : ........coovveveviieeennns RV 1| TP
Tel : ........ Y YA [ YA Portable: ........ Y 2 YA Y T Y A
1o =11 T @ e ettt ettt e e et ettt teraes et ae e ee e et aenresens

SIRET : | __ | __|__ ||| P ]l _I__I_] N°mbeC:|__|__|__|__| CodeNAF/APE: |__|__|__|__|__|
Identifiant de la Convention Collective

OPCO de rattachement : [1 OPCOmmerce ] Atlas (1 OCAPIAT 1 AFDAS [JAKTO

[J Secteur public [1OPCO EP [J Uniformation [] Santé [JOPCO 2i [J Constructys [ Mobilité

Signera, en accord avec le CFA, un contrat d’apprentissage (* voir les modalités ci-dessous) :

Avec le candidat : (] M. [ Mme

Dates du contrat d’apprentissage/professionnalisation : Date de début d’exécution : ......... /
Dates choisies par ’employeur, en accord avec I’apprenti.

Date de fin: ......... Y Y

Vous trouverez ci-joint le QR code menant directement au site officiel Service-Publique avec la grille de salaire pour les contrats en
alternance et e simulateur des rémunérations.

Rémunération a préciser si différente de la rémunération minimale ou dispositions conventionnelles ou contractuelles plus avantageuses :

1¢re gannée : du............... AU eeerecreeres % dU SMIC OU SMC 5 dU e QU e e, % du Smic ou SMC
28Me anNEe : AU wevveeveveees AU v e % du Smic ou SMC; du ........... al .eeeeeens & eeeeena% du Smic ou SMC
Salaire brut a I'embauche : .............. €

Coordonnées — Maitre(s) d’apprentissage :

Intitulé du diplome le PIUS haUL : .............ccoooiiiice ettt s e st ea st ssa s easebennsnens Niveau : ......cccceceuvenene

Facultatif

NOM et Prénom du maitre d’apprentiSSAgE 2 :..........ccceewvveeeeriresieeesee e sssesseessstsssess s ses s et ess e sss st sssnsssesesasessssesssssssasns Né(e)le: ... /uvee [ounn.
FONCLION QU SEIN B ENTIEPIISE & w.eeveeeeeeieeieeirereeire st ettt eeses st st ettt eseses e sessessa et aseses e ses s ee et et esesesere sen et eesses et seseaeees st eessesasesesers sen s eeeteses et nnsnss sensresersesasenens
Portable: ... Y Y Y Y [ 1 - 11 OO - JO OO

Intitulé du diplome 1€ PIUS QAU : ..ottt st aes s st ea s e sbe e e b aassbesasane Niveau : .....ccccoceuenene

O employeur atteste sur ’honneur que le(s) maitre(s) d’apprentissage répond(ent) a ’ensemble des critéres d’éligibilité a cette fonction

* Mise en place de la convention et du contrat d’apprentissage pour votre apprenti(e) :

1. A partir des informations de cette fiche d’engagement, une convention de formation sera établie par le CFA et transmise a 'employeur. L’article 7 de la convention
déterminera si I'employeur donne mandat au CFA pour accomplir toutes formalités nécessaires aux opérations prévues a lI'article L.624-1 du code du travail.
L’employeur devra retourner la convention signée au CFA.

Sans mandat accordé au CFA, 'employeur devra mettre en place le contrat d’apprentissage sur le site de son OPCO, I’éditer. L'employeur signe et fait signer a son
apprenti le contrat d’apprentissage. Le contrat d’apprentissage sera alors transmis au CFA pour validation, visa et dépdt auprés de I'OPCO si mandat.

2.Le contrat d’apprentissage et la convention devront étre envoyés ou déposés par I'entreprise ou le CFA selon mandat sur le site de 'OPCO au plus tard dans les 5 jours
ouvrables qui suivent le début d’exécution du contrat. L'OPCO vérifiera les éléments du contrat : L'OPCO aura un délai de 20 jours a compter de la réception de
’ensemble des documents pour rendre sa décision.

3.L’OPCO complete le contrat d’apprentissage (cadre réservé a I'organisme » et transmets des copies a I'employeur, I'apprenti et le CFA. A défaut d’accord de ’OPCO,
le contrat ne sera pas accepté.

RGPD : Ir)formlatlons’recEJEillllffs 'd'ans le cadre de [article 6.1.f, la base @ institut Dossier de Candidature
légale étant I'intérét légitime. el OF-CFA E LAl
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Mail : secretariat.cfanimes@dalzon.com Entréeen: []1%®année []2%M année

Fiche de missions préalable a ’embauche d’un/d’une apprenti(e)

NOM et Prénom de apprenti() & o eieerecereerireee et s es s e st ses e s aes e eaesenaas

Veuillez compléter cette fiche mission en précisant les taches qui seront effectuées par I'apprenti(e)
tout au long de la formation, en vous basant sur le référentiel officiel, ci-contre :

Cette fiche sera reprise lors du 1¢" entretien de suivi entre le(s) maitre(s) d’apprentissage et le formateur chargé du suivi au début de
la formation au CFA. Cocher les missions ci-dessous.

Missions Taches — Activités
Atelier
[] | Focométrie
[ | Ventousage
[] | Meulage Montage
[]| Vérifications et Contrdle d'équipements
[ | Réparations
Vente
[]| Ajustage
1| Choix monture
[ | Choix verres
[] | Prises de Mesures
Optométrie
[]| Examen de vue
Le cas échéant : [ ]| Adaptation lentilles
Gestion
1] Accueil
[] | Commandes
[] | Gestion fichier clients et Tiers Payant
[ 1| Logiciel Informatique
[1| Caisse
Missions complémentaires

Signature du responsable en entreprise : Signature du CFA :

Nom et cachet de I'employeur : NOM, Prénom et Fonction du signataire :

Le......... Y/ YA Le......... Y YA

RGPD: Ir)formlatlons’.recEJeAHIlEfs 'd'ans le cadre de 'article 6.1.f, la base @ institut Dossier de Candidature Version 29/01/2026
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