
Date début formation : 16/09/2024 
Date fin formation :       02/07/2026 (prévision) 

 
Fiche à renvoyer à :- Nathalie Bollecques :  nbollecques@gmail.com (04. 74. 43. 67. 53) 

ou - Laurence Ratel: laurence.ratel@formation-industries-isere.fr (04. 76 .35 .85. 10) 
 

La réception de ce document par le CFAI inscrit l’apprenti dans la promotion, 
sous réserve de validation de la mission en entreprise et l’obtention du BAC 

1 – L’entreprise :  
Raison sociale : ……………………………………………………………. 
Nom du responsable/dirigeant : ……………..................... 
Adresse : ……………………………………………………………………… 

 

Code postal : …………….. Ville : ……………………………………… N° SIRET : ……………………………………………………………….… 
Téléphone : ………………………. Effectif : ……………………. Code NACE : …………………………………………………………….. 
Convention collective et n° IDCC : ………………………………. 
Nom du signataire de ce document : …………………………… OPCO pour enregistrement du contrat : ………………….. 
Fonction : …………………………………………………………………….. 

2 – Le Maître d’apprentissage – chargé de l’encadrement et de la formation de l’apprenti :  
 

Nom prénom : …………………………………………………. Fonction : ………………………………………………………………... 

Téléphone direct : …………………………………………… Courriel : ………………………………………………………………….. 

3 – Le responsable administratif – chargé de la gestion du contrat d’apprentissage au cours des 2 ans :  
 

Nom prénom : …………………………………………………. 
Téléphone direct : ……………………………………………. 

Fonction : ……………………………………………………………….…. 
Courriel : ………………………………………………………………... 

4 – Confirme son intention d’embaucher le candidat :  

 
Nom prénom : ………………………………………………………………… Code postal : ………………………………………………………. 
Adresse : ………………………………………………………………………… Ville : …………………………………………………………………… 
Téléphone portable : ……………………………………………………… Courriel : ……………………………..………………………..….… 
Né(e) le : ………………………………………………………………………… Nationalité : ………………………………………………………… 
Lieu de naissance : …………………………………………………………. N° INE (voir relevé de notes du bac) : ……..………….... 
Titulaire (en cours) du diplôme : ……………………………………. Etablissement d’origine : ……………………………..…….. 
Situation avant signature du contrat : ……………………………. Etudiant Apprenti 

 
4 – Pour suivre la formation BTS CONCEPTION DE PROCESSUS DE REALISATION DE PRODUITS   

Numéro du Diplôme :32022317 

Date prévue pour le début du contrat : ……………………………….. Code RNCP :37464 

Date prévue de fin de contrat : …………………………………………….. 

Fait à : ……………………………………       Le : ………………………………… 
 

Signature de l’entreprise Signature du candidat * Réservé au CFAI 

(personne qualifiée pour engager le recrutement) Document reçu le 

 
………/………/……… 

*Le candidat ne peut signer qu’une seule confirmation d’intention d’embauche 
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Confirmation d’intention d’embauche 
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