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(L] Perte d'emploi

précisez : suite a

[] Sortie de stage

(] Autre situation :
précisez :
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[} Licenciement économique
[ Démission
[] Fin de mission d'intérim

(] Fin de convention de conversion

[J Recherche d'un 1eremploi

[] Licenciement pour autre motif
[ Fin de contrat a durée déterminée

[ Période d'inactivité supérieure a 6 mois ﬁ

VOUS RECHERCHEZ UN EMPLOI (plusieurs choix possibles) \}
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Vous le souhaitez :

(L] Saisonnier [_] Temporaire
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VOTRE DISPONIBILITE }

* Vous étes actuellement en [_] formation, [_] arrét-maladie ou maternité, [_] CES (Contrat emploi solidarité)
ou [ vousoccupez un emploi autre qu'un CES.

* Si vous avez coché une de ces cases,
a quelle date serez-vous disponible pour occuper un nouvel emploi ? L L [l (L[ | | |

RENSEIGNEMENTS COMPLE'MENTAIRES)—

¢ Bénéficiez-vous du R.M.I. ? (1 oul L] NON
Si OUI, depuis quelle date ? T I O
Si NON,avez-vous déposé une demande ? [ oul [ NON
* Etes-vous travailleur handicapé ? ] oul [_1 NON
Si OUI, précisez dans quelle catégorie: ] A [IB dc
En attente de catégorie ? [ oul [} NON
* Bénéficiez-vous d'une pension d'invalidité de la Sécurité sociale ? [ oul (L] NON

Si OUl, précisez dans quelle catégorie : [_J 1 J2 13

et joignez une photocopie de la notification d'attribution
¢ Bénéficiez-vous d'une rente pour accident de travail ? ] oul [_] NON
e Etes-vous mutilé de guerre ou assimilé ? 1 oul (L] NON

(C VOS PRECEDENTES INSCRIPTIONS COMME DEMANDEUR D'EMPLOI)

N

Je demande a étre inscrit(e) comme demandeur d'emploi et certifie étre a la recherche d'un
emploi. J'atteste sur I'nonneur I'exactitude et la sincérité des renseignements fournis. J'ai pris
connaissance des engagements qui résultent de mon inscription comme demandeur d'emploi, et
notamment : -

* entreprendre toutes les démarches de nature a favoriser ma reprise d'emploi,

* me présenter a I'ANPE, dans le mois qui suit mon inscription, et en cas de convocation,

* donner suite a toute proposition d'insertion ou de reclassement qui me sera faite,

e signaler a I'Assédic, dans les 3 jours, tout changement de situation au regard de ma recherche
d'emploi (reprise d'emploi, activité occasionnelle ou & temps partiel, maladie...).

* Avez-vous déja été inscrit(e) comme demandeur d'emploi ? (1 oul [ NON
Si OUI, jusqu'a quelle date ? I I O
Lieu de votre inscription : Département: || |
7z k . .t
g 4 DECLARATION SUR L'HONNEUR POUR L'INSCRIPTION > ™\

/

Documents obligatoires pour l'inscription comme demandeur d'emploi :
® Piece d'identité ou titre en tenant lieu.
Pour les étrangers* : titre de séjour ou autorisation de travail.
\ * Sauf pour les ressortissants européens, en France depuis moins de 3 mois.

Date d'effet pour l'inscription comme demandeur d'emploi :
* La date d’effet de I'inscription comme demandeur d’emploi est celle de la/premiére
présentation a la mairie, si vous faites parvenir votre dossier dans les cing jours a
I’Assédic ou a la mairie. Au del3, la date d'effet sera celle de la réception du dossier
a I’Assédic ou a la mairie.

Article L.361.2 du Code du travail : est passible d'une amende de (3 750 €) quiconque aura fait de fausses déclarations ou fourni
de fausses informations pour étre inscrit ou demeurer inscrit sur la liste des demandeurs d'emploi.

du 6 janvier 1978 relative a l'informatique, aux fichiers et aux libertés, vous disposez d'un droit d'accés et de rectification aux données

Les informations recueillies dans ce document font I'objet d'un traitement informatisé. Conformément aux dispositions de la loi
du fichier vous concernant, droit que vous pouvez exercer soit auprés de I'Assédic, soit auprés de I'ALE dont vous dépendez.
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