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IDENTITE 
Nom :                                                                              Prénom(s) : 

Date et lieu de naissance :                   Nationalité :      

Adresse actuelle : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Téléphone :                                                    

Email : 

Situation familiale :  Célibataire   Marié   Autre :         enfant(s)         sans enfants   

Numéro, Nom et Adresse de l’organisme de Sécurité Sociale : 

Nom, coordonnées et qualité de la personne à prévenir en cas d’accident : ………………………………………………… 
 

 

NIVEAU de FORMATION : 
Établissement/université fréquenté : 

Études suivies : 

Dernier diplôme obtenu : 

Si emploi salarié, nom et adresse de l’employeur : 

Si recherche d’emploi, adresse de la mission locale ou du pôle emploi référent : 
 

                RESSOURCES 
- Êtes-vous boursier échelon 5 ou 6 ?     oui    non   

- Bénéficiez-vous du RSA ou un membre de votre foyer? oui    non   

- Bénéficiaire de l'allocation pour adulte handicapé (AAH) ou Reconnaissance de la qualité de travailleur 
handicapé ?   oui    non   
 
- Avez-vous une activité salariée ?   oui    non        Nombre d’heures de travail : 
 

PROFIL : 
-  Avez-vous un permis de conduire ?  oui     non      une voiture : oui     non     

      Retrait de points : oui     non     

-  Etes-vous fumeur ?    oui     non     -  Langues parlées :     français  autre : 

-  Pourrez-vous assurer une présence le week-end : oui     non     Nombre par mois : 

-  Avez-vous des problèmes de santé, allergie ou un suivi médical particulier ? 

-  Avez-vous une expérience des personnes âgées ?     oui     non       Si oui, dans quel cadre ? 

-  Êtes-vous titulaire de l’attestation de formation aux premiers secours ?  oui     non   

-  Etes-vous titulaire d’un BAFA ?  oui     non   

-  Comment avez-vous connu l’association Binome21 ?.............................................................. 
 

Formulaire d’inscription  
JEUNE 18/25ans 

SCV  
 

 

     PHOTO 

mailto:binome.vingtetun@gmail.com
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VOS SAVOIRS FAIRE: 
 

 OUI NON 

Cuisine   

Bricolage   

Activités manuelles   

Jeux de société    

Promenade, accompagnement   

Courses   

Courrier, informatique   

Musique   

Autres   

 
VOS CENTRES D’INTERETS : 
 
 
 
 
 
MOTIVATIONS POUR LA MISSION : 
 
 
 

 
 

DOCUMENTS A FOURNIR 
 
ADRESSER TOUS CES DOCUMENTS PAR COURRIER ET AVOIR LES ORIGINAUX EN VOTRE POSSESSION 
LE JOUR DE L’ENTRETIEN. 

 Copie de la carte d’étudiant ou dernier bulletin de paie ou inscription à l’agence pour l’emploi ou copie de 
votre dernier diplôme. 

 Copie de votre pièce d’identité ou autorisation de séjour et visa pour les étrangers. 
 Copie de votre permis de conduire, du BAFA ou de l’attestation de formation aux premiers secours 
 Si vous avez une voiture, assurance du véhicule 
 Certificats de vos vaccinations et certificat médical d’aptitude au travail (établi par votre médecin traitant) 
 Carte de sécurité sociale et de mutuelle (ou CMU). 
 Attestation d’assurance responsabilité civile. 
 Un RIB 
 Copie de l’allocation RSA (pour vous ou membre de votre foyer) ou de votre bourse étudiant 

 

 
DOCUMENTS A LIRE (par internet) :  
 

 La plaquette d’information du service civique volontaire 

 Le référentiel des missions  
 La plaquette d’information de BINOME21 

 Le programme de formation 
 Le contrat d’engagement service civique 

 
Je, soussigné(e)…………………………………………………………………………………………………….. 
Reconnaît avoir pris connaissance des termes du contrat et des conditions générales de fonctionnement du 
service civique volontaire. 

 
                                                          A…………………………., le……………………… 

                                                                                                        Lu et Approuvé 
                     Signature  

ENTRETIEN :  
Noms des accueillants :  
 
Avis favorable     Avis très favorable  Réserves : 
Sur quels postes ? 
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