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FICHE DE RENSEIGNEMENTS – FICHE LIAISON 
DISPOSITIF PIC PRO’PULSE PRÉPA APPRENTISSAGE 

Remplir et renvoyer à 
propulse.poullart@apprentis-
auteuil.org 

JEUNE 
 

Nom et prénom : 

Nationalité : 

Document administratif avec date de validité : / / 

Si nationalité hors Union Européenne : 

- Une pièce d’identité avec photo ? oui non 

- Un certificat de séjour ? oui non 

- Un numéro de sécurité sociale ?  oui non 

Numéro de téléphone : 

Date de naissance : / /  Age : ans 

Courriel :   @ 

Adresse : 
 

 
Code postal et ville : 

 

 
Né(e) en France : oui non 

 

 
Si non, mentionnez le pays de naissance : 

 

 
Nom et prénom du responsable légal : 

 

 
Numéro de téléphone : 
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Inscription au Pôle emploi, si oui date : / / N° d’identifiant 
: 

Inscription à la Mission Locale , si ouidate 
: 

/ / N° identifiant 
: 

Le jeune a-t-il un handicap ? oui
 no
n 

Si oui, fournir la notification MDPH 
(OBLIGATOIRE) 

Quelle est votre niveau de formation 
? 

Avez-vous des diplômes 
? 

Si oui, lesquels 
? 

Dernier établissement fréquenté (nom et ville) : 
 

Si vous étiez en 3ème, quels étaient vox vœux 

Affelnet ? 

 1- 

2- 

3- 
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Observations éventuelles : 

Raisons du positionnement : 

@ 

Numéro de téléphone : 

Courriel : 

Adresse de la structure : 

Code postal / ville : 

Situation actuelle du jeune : 

Nom du conseiller et/ou référent : 

PRESCRIPTEUR 

 
 

 
  

 

 
 

 

 
PIECES JUSTIFICATIVES A FOURNIR  

 

PIECE D’IDENTITE 
ATTESTATION SECURITE SOCIALE 

RIB 
TITRE DE SEJOUR SI MAJEUR OU RECIPISSE 
PRISE EN CHARGE ASE MINEUR/MAJEUR 

BULLETINS DERNIER ETABLISSEMENT (SI POSSIBLE) 
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