DEROULEMENT du procédé de positionnement

DATE : REMPLIE PAR :

ORIGINE DU CONTACT (provenance téléphone, agence) :

ETATCIVIL
NOM © .ot e st a s e e Prénom @ ........coovoiieeiceeceeee et ettt s
Date de NAISSANCE : ..vcvverereeirreeee e e AL & e e e

Tél Portable :

France ...)

PERMIS DE CONDUIRE :

Préciser les éléments d’exigence :

SITUATION FAMILIALE / ETUDES/ PROFESSIONNEL
Contraintes horaires éventuels :

Nom : AUTO-MOTO ECOLE 92 N° d’agrément : E2509200100

Adresse : 4 bis rue Louise Michel Téléphone : 0180881070

Code postal : 92300 Levallois-Perret Mail : secretariatame92levallois@gmail.com

N° SIRET : 937536324 00026 Site web : https://www.vroomvroom.fr/auto-ecoles/hauts-de-

seine/levallois-perret/auto-moto-ecole-92



CAPACITE A INTEGRER LA FORMATION / Questionnaire

Eléments a vérifier Commentaires

1. Quelle formation est concernée par
I'inscription ?

2. Quelles sont vos attentes
vis-a-vis de la formation ?
Exemple : apprendre a maitriser le

véhicule, obtenir le permis de
conduire...

3. Quelles sont vos motivations ?
Exemple : projet professionnel, apprentissage
théorique, apprentissage pratique...

4. Quel est votre disponibilité ?
Exemple : journées / créneaux disponibles
adaptation des contraintes liées a la formation.

5. Expérience préalable éventuelle ?
Exemple : 1°" passage, Echec au permis ?

6. Modalités complémentaires qui
peuvent venir compléter I’entretien ?

RESULTATS DES TESTS D’EVALUATION INITIALE

Volume horaire pratique prévisionnel : ... e,

Type de formation Type de financement possible

Commentaires AUTRES :

Nom : AUTO-MOTO ECOLE 92 N° d’agrément : E2509200100

Adresse : 4 bis rue Louise Michel Téléphone : 0180881070

Code postal : 92300 Levallois-Perret Mail : secretariatame92levallois@gmail.com

N° SIRET : 937536324 00026 Site web : https://www.vroomvroom.fr/auto-ecoles/hauts-de-

seine/levallois-perret/auto-moto-ecole-92



