
 

 
 
 

 

Dans le cadre de l’inscription à la formation et conformément aux exigences de la Région 
Pays de la Loire via la plateforme FORPRO, nous vous invitons à répondre à ce 
questionnaire. Les informations recueillies nous permettent de mieux comprendre votre 
situation, de vous accompagner de manière adaptée et de répondre aux obligations légales 
et réglementaires liées à votre parcours de formation. Vos réponses sont confidentielles et 
utilisées uniquement à des fins administratives et pédagogiques. 
 

Nom du stagiaire : ____________________________ 
 

1- Bénéficiaire de l'ARE (Allocation de Retour à l’Emploi) : 

Oui 

Non 
 

2- Bénéficiaire autre allocation : 

Oui 

Non 
 

3- Bénéficiaire du RSA : 

Oui 

Non 
 

4- Bénéficiaire de l'AAH « Allocations aux Adultes Handicapés »: 

Oui 

Non 
 

5- DERNIER EMPLOI 

Type de contrat de travail : ____________________________ 

Domaine professionnel de la plus longue expérience : ____________________________ 
 

6- Saisie des données FSE : ____________________________ 

  
7- Un des parents né à l'étranger : 

 Oui 

 Non 

 Ne souhaite pas répondre 

Code postal de la commune de naissance :      
 
 

DOSSIER DE CANDIDATURE 

Rentrée 2026 

 

 
Annexe 1 : Plateforme FORPRO 
 
Formation : ____________________________ 



 

8- Votre situation de logement : êtes-vous actuellement sans domicile ou en situation de 
précarité liée au logement ? 

 Oui 

 Non 

 Ne souhaite pas répondre 


