Contrat d’apprentissage '
} I (art. L6211-1 ef sulvants du code du travail) m
et

s (Lire ATTENTIVEMENT la notice Cerfa n°51649#04 avant de remplir ce N 10103%07
document) "
Ministére du travail A 13
Mode contractuel de Papprentissage HI
L'EMPLOYEUR %mpioyaur privé {1 employeur « public »*
Nom et prénom ou dénomination : N“SERET de 'établissement d'exécution du contrat :
FLEcTual 1fl21931 Slelsisiald ol 13
Adresse de ['établissement d'exécution du contrat . Type d'employeur : i{| ¢l
N+ Voie PL DE elwETEL DE VILLE Employeur spécifique : 12|
Complément : Code activité de I'entreprise (NAF) : i 312144
Code postal : 1817I£leld
Commune : Auinsy- soui- Botd Effectif total salariés de 'entreprise : |_I_|_|_| | {_I5l
1 Cmventwn csttecuve applicable
Téléphone : 10161214 212121314 N DES a s RER) T peu mw 202 S1E
Courriel : , :
eleclvas . id F @ Ammi =P Code IDCC de la convention t’f 714![3&

“Pour les employeurs du secteur pubim, adhésion de Papprenti au régime spécifigue d'assurance chomage . [

L’APPRENTI(E)

Nom de naissance et prénom : Date de naissance : RILI ILIZ] 121al=12]
sovvwdne Sy Sexe: ®M OF  Département de naissance : [_I§[5]
Adrasse ; No#z Voie caemin vOIT  DEI MU, 0miune de naissance | g e e aTY
Complément :
Code postal : 19I4lalddd Nationalité : 131 Régime social : 2!
Commune : CrETEIL Déclare bénéficier de la reconnaissance travailleur
Téléphone * lel3isli 242172 handicapé : Ooui  &non
Courriel - _vaiys oumove @ gonail o cooa
Repré:entant légal (renseigner si lapprenti est mineur non Situation avant ce contrat - lofi |
éN”g’ggé naissance ef prénom : Dernier dipldme ou titre préparé : HiF
PIDE Sonrale A [’ cvéance pE CATE Derniére classe / année suivie : 1712
Adresse !N° § j ¢ Voie P DIDERCT Intitulé précis du dernier dipléme ou titre préparé .
Complément :
Code postal ; I3i£1¢dil |
Commune : Poxz2i$ ; Dipléme ou titre le plus élevé obtenu ; #13I
; LE MAITRE D’APPRENTISSAGE
Nom de naissance et prénom du maitre Date de naissance LI ¢ LI gj;gég_{i

d'apprentissage n°1 :
Reotr  RaunD

Nom de naissance et prénom du maitre — .
d'apprentissage n°2 : Date de naissance : |_J 1 LIV L1111

4.1 'employeur atteste sur 'honneur que le maitre d’apprentissage répond & l'ensemble des critéres d’¢ligibilité a cette
fonction




cmmopp

Type de contrat ou ¢avenant : ¥kl

Date de conclusion :
contrat .

LA 129 Ueip) LA 0 Lolo
Date de fin du contrat ou de la période
d'apprentissage !

I ol 12iolzid

Rémunération
17 armée, du @;’i 1 szlw augﬁlé@l

geapnée, du LI T tau iU %du

v i o,

Atapnée,du LML O E T tasl LELTRLELEE:

Salaire brut mensuel a Pembauche : Imtﬁ%@,%% €

Diate de début d'exécution du

Travail sur machines dangereuses ou exposition a des risques particuliers :

st zﬁ FopduiMiis
2t année, du (A 1000 Tioii ) au A e il - 6o % du SIIL

_ Y%du

Avantages en nalure, le cas échéant ; Nourriture : £ !éi@lﬁ €/ repas

LE CONTRAT

Type de dérogation : |_|_| & renseigner si dérogation pour ce
corfrat

Numéro du contrat précédent ou du contrat sur lequel porte Pavenant: L L LUE LT

Si avenant, date d'effet :
BERERERERERN

Durée hebdomadaire du travail :

(3151 heures lsfol minutes

Bfon

{Joul

* Indiguer SMIC ou SMC {saiayy zpmum conventionnel)
+: gy O o Lol au b o Balal) S0 % du S

AL au b Mﬁf?t Lok i au R O 111 - (0% du A

*

*

*.odu u_j pi b tan L %du i

*: du LEd b ran it Y%du A
Caisse de refraite complémentaire :

Logement: | | LiI1€/mois Autre ;1 |

' LA FORMATION
CFA dentreprise: Loul  ¥non Dipléme ou titre visé par 'apprenti : 313!
Dénomination du CFA responsable : Intitulé précis
CED % CAP  ELECTOICIEN

N°® UAI du CFA - llalsl{1o1glo0A
N° SIRET du CFA : I4131gl3laloloiAl 16180115

Adresse : N° 2¢
Complément :
Code postal :  BI4I0IH

il
Commune ! $T wawR DEY Fouses LX

Visa du CFA (cachet et signature du directeur)

Voie MwvErrwr s 265 M1

Organisation de la formation en CFA ;

Date de début du cycle de formation :
RE RN IRAE

Date prévue de fin des épreuves ou examens :
LLPLL L

Durée de la formation : I_Igiglel heures

Fait & Mﬁ'ﬁy Sb %o

Signature de I gmpmygw
i ST

P ared W‘?’ﬁu wille
<436 i&ULN/-\Y sous BOS

00 L’employeur atteste disposer de Pensemble des piéces justificatives nécessaires au dép6t du contrat

Signature de 'apprentife)

oAl RO
Earpr &'1?5@&’25%5 "t{ f{% d? 1aF 1: z{de %ﬁii{@?%e Q‘b’{’}"é

f-‘i&i@ Pargoursde ff‘;z fant
Bu;g TG :ﬁ %%*mmw. & Finsprlion

Nom de %’omamsma :

Date de réception du dossier complet :
EERREERERR

Nededépbt:I_ LI 1L i bt b il bi

ot s s s s emmn s s e o s et it bt

. b . AR R W s . . 4] o e T

Date de ia décision :
EEREERRREE

Pour remplir fe contrat et pour plus d'informations sur le traitement des données reportez-vous 4 Ia notice FA 14




