
DEMANDE D’AIDE À LA FORMATION

Emploi trempl in 
dans la v ie associat ive

Dossier à retourner à Région Rhône-Alpes - Direction de l’emploi, de la formation continue et de l’égalité professionnelle.
78, route de Paris - B.P. 19 - 69751 CHARBONNIÈRES-LES BAINS CEDEX - Téléphone : 04 72 59 40 00

Raison sociale

Adresse

Code postal Commune

SIRET

Tél. Fax Mèl

N° de convention attribué par la région

Date de passage en Commission Permanente

Formation d’adaptation liée au poste

Formation non liée avec le poste (cocher la case correspondante)

Accompagnement à la Validation des acquis de l’expérience (VAE)

Nom Prénom

Région Association

OPCA Autres (à préciser)
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www.cr-rhone-alpes.fr 

Documents à joindre  › Plan de formation transmis par l’organisme de formation
› Devis de la formation signé avec la mention «Bon pour accord»

Présentation de l’association

Personne bénéficiant de l’emploi tremplin

Type de formation envisagée

Organisme de formation

Durée de la formation

Financement


