Aistrifaf

DEMANDE DE PRISE EN CHARGE FORMATION

TRANSMISSION A DISTRIFAF
Un mois avant le début de la formation

COMPOSITION DU DOSSIER DE PRISE EN CHARGE PLAN DE FORMATION

Formulaire de demande de prise en charge diiment rempli
Convention de formation conforme au Code du Travail

Programme détaillé de I'action de formation

Photocopie de la derniére fiche de paie du ou des salariés concernés

COMPOSITION DU DOSSIER DE PRISE EN CHARGE DIF

Formulaire de demande de prise en charge diiment rempli
Convention de formation conforme au Code du Travail

Programme détaillé de I'action de formation

Photocopie de la derniére fiche de paie du ou des salariés concernés
Lettre de demande de DIF du salarié

COMPOSITION DU DOSSIER DE PRISE EN CHARGE PERIODE DE PROFESSIONNALISATION

Formulaire de demande de prise en charge diiment rempli
Convention de formation conforme au Code du Travail

Programme détaillé de I'action de formation

Photocopie de la derniére fiche de paie du ou des salariés concernés
CV du tuteur
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