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DOSSIER D’INSCRIPTION

Certificat Restreint d’Opérateur
- CRO -

-nombre de places limité-

Cadre réservé a I’Administration

= Afin de pouvoir prendre en compte votre candidature, ce dossier d’inscription
doit obligatoirement nous étre retourné COMPLET dés que possible.

Etat civil :
[N\ To] o o U U U U SRURUUURRRPPRRIRE
[ =T 0] 2 1 LY SURTRPTRRR

Date de NAISSANCE : ..uuieeeeee e LiEU d@ NAISSANCE & ettt ettt et s ebbe s s eb e st ae s sae e

1V 110 0 =111 =SOSR
DEPartemMeNt : ....coceeeeeeeeeece e e PAYS & ettt r ettt steebe st st eabea e s beb et easeaseresaeetesaeanan
AAIESSE PIINCIPAIE & ettt sttt et et et eseeaeetesee stesessesses et aesaseeasasease et stesessessantas sebeesersersaseate st seensnesensennen
(0o To [T e Yo 1) - | OO OO
VIl B st sttt st a e sttt et eae e s et eRe et sea s eRe e e aeR e eeeRe e A sen et eReeeeRes et eRe e AeaenteeeReeEesen st et oA aen et ere et nentesereerenenterens
TEIEPNONE & ettt st b eann POrtable : oo
T = TT-Y s s = 1 TSRO

NUMETro de Marlin @ .oeouieieeceeiciieie et s

Situation familiale :  célibataire 0 marié(e) O divorcé(e) O veuf(ve) O pacsé(e) O
Enfants: OUI0 NONO

NUMEIO A SECUIEE SOCIAIE & vttt ettt ettt ettt et sae s eabesaeesbe sebbessaesatseabesbesasseb st sbesassenbeestesassensessasseseenn
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Si vous étes demandeur d’emploi, veuillez nous indiquer :

NUMEro de demandeuUr d @MPIOI © ..ottt ettt eeteste st se e s e st b beb et e s etestesbe st seessasensesteresansanes
Date d’inSCription @ FranCe TraVail & ..ottt sttt e v st ettt st st st e e bt et et e s aae st ses seesessantessesersanaaneas eee

VOtre agENCE FraNCe TraVAil & oottt sttt sttt e ettt et saeste e s e e sas et eesaesesseaeesesteste saesessessanseseessesennaseaseseesenseenenn
Percevez-vous une indemnisation ? QUIED  NONDI  Si oui, IaQUEIIE  ...ovveveevee ettt et ernes

Si vous étes salarié, veuillez nous indiquer :
NOM dE I"EMIPIOYEUL .ttt s et st e ettt et eaeetestestesee e sessesses seseeserseasase st stessesensessestes et astensaseare et seeneen
AAIESSE COMPIBLE © ittt te st st e st b et et et s eaeetesteste e e e sasses ebaesessaasaaeateatestensssensastesanssesersareareatestensnsssensantaranes

Téléphone : ..o veveeeerieeeee, Bl 1 o et st e e e b et e et e s eaeebesbe st ste e nentans

FINANCEMENT DE LA FORMATION:

o Personnel o Transition Pro (anciennement Fongecif, voir avec I'employeur)
o France Travail o CPF (mise en place au plus tard 15 jours avant le 1¢" jour de formation et aprés envoi du
o Employeur dossier d’inscription complet)

OPCO (précisez le nom de I'organisme + voir avec I'employeur) : .........cccccoeevvvrvnenen.

PIECES A FOURNIR (obligatoire) :

O Copie de la carte nationale d’identité recto / verso ou carte de séjour ou passeport en cours de validité

O 1 Photo d’identité (inscrire nom et prénom au dos de la photo)

O RIB de 'employeur ou du stagiaire selon la prise en charge financiere de la formation

O Cerfa n°15580*01 « Demande d’inscription a une formation maritime modulaire et a sa session d’évaluation »
O Certificat médical de moins d’un an aupres du Service Santé des Gens de Mer :

*Pour les rendez-vous, veuillez-vous rapprocher du service des gens de mer, auprés des Affaires Maritimes de :
(Boulogne sur mer : 92 Quai Léon Gambetta. 03.61.31.33.10 - Dunkerque : 257 Rue de I'Ecole maternelle. 03.28.24.44.11)

|CURSUS PROFESSIONNEL : |

o Entant que demandeur d’emploi, avez-vous déja suivi des formations ? OUI 0 NONO
Si oui, lesquelles ? (Précisez les dates de début et de fin de formation)

o Avez-vous déjatravaillé ? ould NONO

Si oui, quelles sont vos expériences professionnelles ?

o Avez-vous déja navigué ? ould NoONO

Si oui, sur quels types de navire ?

NOM, PRENOM, DATE ET SIGNATURE :

1
1
:
1
o Quelles sont vos attentes vis-a-vis de la formation ? :
1
1
1
1
1
1
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FORMULAIRE D’AUTORISATION DU DROIT A L'IMAGE
ET PROTECTION DES DONNEES

J€, SOUSSIZNE(E)...eveveeierieeeeree et , stagiaire au Lycée Maritime de Boulogne-sur-Mer / Le Portel,
Cocher la case correspondante a votre choix

[ Accorde a I'Etablissement, le Chef d’établissement et toute personne agissant avec leur autorisation, la permission de publier
toutes les photographies ou images prises dans un cadre pédagogique durant la session de formation professionnelle (cours
théoriques et pratiques, sorties en mer etc...).

Ces images peuvent étre utilisées sous quelque forme que ce soit y compris sur le site internet du Lycée et les pages sur réseaux
sociaux.

Je m’engage a ne pas tenir responsable le photographe ainsi que le Chef d’établissement du Lycée Maritime, le coordinateur de la
formation continue et toute personne agissant avec leur autorisation, sur ce qui reléve de la possibilité d’'un changement de cadrage,
de couleur et de densité qui pourrait survenir lors de I'utilisation des photographies ou images.

O N’accorde pas au Lycée Maritime I'utilisation de mon image dans ses publications.

[ Accepte que le LPM enregistre et traite les données a caractére personnel que je viens de renseigner dans ce dossier ou dans les
documents remis. Je prends note que le traitement de mes données répond(ent) au(x) finalité(s) suivante(s) : I'inscription a la
formation, a la session d’examen.

O Accepte que certaines de ces informations soient communiquées a des tiers extérieurs agissant pour le compte ou en lien
avec le LPM dans le respect des finalités précédemment énoncées. Il convient de noter que vos données ne seront pas transmises
a des fins commerciales.

Vos informations personnelles seront conservées aussi longtemps que nécessaire sauf si :

- Vous exercez votre droit de suppression des données vous concernant, dans les conditions décrites ci-aprés ;
- Une durée de conservation plus longue est autorisée ou imposée en vertu d’une obligation légale ou
réglementaire.

Vous disposez d’un droit d’acces a toutes les données a caractere personnel recueillies dans le cadre ce formulaire ou dans les
documents remis. Vous disposez également d’un droit de retrait de votre consentement a tout moment, de rectification,
d’opposition, de restitution et de suppression de vos données en faisant votre demande aupres du service Formation Continue
du LPM.

Pour toute information complémentaire ou réclamation, vous pouvez contacter la Commission Nationale de I'Informatique et
des Libertés (www.cnil.fr).

A défaut de consentement quant a la collecte et au traitement de vos données, le Lycée Maritime de Boulogne-sur-Mer / Le
Portel ne sera pas en mesure de traiter votre demande.

Je déclare avoir 18 ans ou plus et étre compétent(e) a signer ce formulaire en mon nom propre.

Fait a le Portel, le

(Signature précédée de la mention « lu et approuvé »)

3 Dossier d’inscription Lycée Maritime Le Portel



E l Demande d’inscription & une formation @

Liverte + teine - e PFOf€@Ssionnelle maritime modoulaire et a sa session

REPUBLIQUE FRANGAISE d’évaluation skt
hdmnisiere charge Arrété du 12 ao0t 2015 (JO du 22 aost 2015)
de la mer
Cadre réservé a l'administration
Date de dépdt/ réception Numéro d'enregistrement Dossier complété le
1. Renseignements et coordonnées du candidat (1)
Nom Prénom (s)
Date de
naissance S2E H Q FQ
Nationalité Frangaise Q union européenne/EEE a Hors union européenne a
N°d’identification
Adresse
N° voie Extension Type de voie
Nom de voie Lieu-dit ou boite postale
Code postal Localité
N° de téléphone N° de télécopie
Adresse e-mail
2. Prestataire de formation (1)
Dénomination
3. Formation modulaire demandée (1)
Sélectionnez la formation
3.1 Je m'inscris a I'ensemble des modules de la session d'évaluation a
3.2 Je ne m'inscris pas a I'ensemble des modules de la session d’'évaluation a
Sélectionnez un module correspondant a la formation
Sélectionnez un module correspondant a la formation
Sélectionnez un module correspondant a la formation
Sélectionnez un module correspondant & la formation
4. Aménagement particulier des épreuves
Je demande & bénéficier d'un aménagement particulier des épreuves en qualité de candidat handicapé a

5. Piéces a fournir

La liste des piéces & fournir est détaillée dans la notfice d'infoermation.

6. Engagement et signature du candidat

Je certifie sur I'honneur I'exactitude des renseignements fournis ci-dessus et déclare avoir pris connaissance des
conditions réglementaires requises pour |'inscription :

a la formation professionnelle maritime modulaire demandée

00

d la session d'évaluation modulaire demandée
Fait & : Le,

Signature du demandeur

(1) Voir la notice d'information

Conformément & la loi « informatique et libertés » du é janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d'un droit d'accés et de rectification aux informations qui vous
concernent. 5i vous souhaitez exercer ce droit et obtenir des informations vous concernant, veuillez vous adressez au service instructeur.
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