Institut
Universitaire de lth
Technologie

AVIGNON

Identification Entreprise

Nom :

Date de création :

Adresse :

Directeur / Maitre d’apprentissage / personne a contacter :
Mail :

Téléphone :

Contact RH (personne qui va saisir sur la plateforme du CFA le contrat d’apprentissage — cerfa et
convention) :

Mail RH :

Téléphone RH :

Nombre de salariés :

Numero de Siret :

Activités de I'entreprise

Activité(s) principale(s) :
Produits principaux :
Projet de développement :
Clientéle :

Régionale Nationale Internationale

%

Missions pour I'alternant

Poste confié (missions en 7 lignes minimum) :
Date de début de contrat souhaité :
Description des besoins :

Compétences attendues :

Document a renvoyer a Hélene Coupellier, Chargée de Prospection et des Relations Entreprises :
helene.coupellier@univ-avignon.fr


mailto:helene.coupellier@univ-avignon.fr

