Questionnaire de positionnement
préalable a la formation

CER“

C’EST REUSSIR

Informations sur |'éleve

NOM : Prénom : Age :
Téléphone : Mail : @
Adresse :

Le contexte de formation

Situation professionnelle :

Permis nécessaire pour le travail : ] oul [] NON

Permis nécessaire dans le cadre personnel : [] ou [] NON

Si oui, pourquoi :

Sous quel(s) délai(s) envisagez-vous :

o de commencer votre formation ¢

o de valider I'examen théorique de I'examen du permis de conduire 2

e}

d'étre capable de conduire une voiture de maniére autonome en toute sécurité 2

o de passer et de valider I'examen pratique de la formation 2




Moyens de financement

] Financement par soi-méme

Financement par un fiers (parent, famille, amis)
Permis 1€

Région Nouvelle Aquitaine

Aide aux apprentis

Pble emploi

CPF

N Y O A I I N O O

Financement entreprise

Impératif(s)

Avez-vous des impératifs concernant la formation envisagée (délai imparti, contrainte financiere) 2




