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Années scolaires 2008-2010 
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Nom ................................... Prénom ....................................................  Sexe  � M � F 

Date et lieu de naissance ....................................................  Nationalité ....................................... 

Adresse ...................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................... 

Code Postal................... Ville ..................................................................................................... 

Téléphone : Fixe ....................................  Portable ...................................................................... 

Adresse E-Mail ........................................................................................................................... 

Situation familiale  � Célibataire � Marié (e) � Vie maritale 
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 � Les parents ou  � Le père ou � La mère 

Nom et prénom .......................................................................................................................................  

Adresse ...................................................................................................................................................  

Code postal.....................  Ville ...............................................................................................................  

Téléphone  Fixe .........................................  Portable .............................................................................  

Profession ...............................................................................................................................................  
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� Êtes-vous titulaire du permis de conduire ? � Oui � Non 

� Possédez-vous une voiture personnelle ?   � Oui � Non 

� Possédez-vous un deux roues motorisé ?   � Oui � Non 
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Année scolaire Classe Etablissement et ville Diplôme 
obtenu     
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.............................................................................................................................................  
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Les indiquer par ordre de préférence en incluant le BAC PRO PSPA  par apprentissage avec l’IFRIA 
 

 Section ou spécialité Etablissements et villes 

Vœux n°1   

Vœux n°2   

Vœux n°3   

Vœux n°4   

Vœux n°5   
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 � Oui � Non 
 
Dites, en quelques mots, les raisons de votre choix pour la formation par alternance 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 
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 � Oui - Préciser � Non 

 
Entreprise Adresse Téléphone Activité 

    

    

    

    

	

���� ��	������#�	�

Expliquez votre projet professionnel et les raisons qui vous poussent à entreprendre cette formation en 

Bac Pro Pilotage de Système de Production Automatisée en un an. 

 
..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  

..............................................................................................................................................  
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Nature (stage, 

emploi saisonnier,..) 
Entreprise Dates Poste occupé 
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 � Oui � Non 
 
Si non, pour quelles raisons ? 
 ........................................................................................................................................   
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 ........................................................................................................................................   
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� Une copie des bulletins de notes de l'année en cours et de l'année précédente 

� Une copie du relevé de notes au BEP ou CAP 

� Une copie du relevé de notes au baccalauréat (pour les candidats déjà titulaires) 

� Un curriculum vitae 
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4, bd Docteur Jean Veillet – B.P. 46524 
21065 DIJON Cedex 

Tél. : 03 80 70 27 31 – Fax : 03 80 70 27 28 
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L'enseignement théorique est assuré par le 
CFAI Côte d’OR 

à Dijon 
 
 
N.B. : L'Institut de Formation Régional des Industries Alimentaires est responsable de la 
formation en Bac Pro PSPA.. Nous sommes chargés de la sélection des candidats, du recrutement 
des candidats par les entreprises, des démarches administratives liées au contrat d'apprentissage, 
etc… C'est donc auprès de l'IFRIA que vous devrez vous adresser pour tout renseignement. 

 


