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Formulaire a retourner dOment complété au service académique’ pour I'immatriculation d’'un OF-CFA
au répertoire académique et ministériel sur les établissements du systéme éducatif, RAMSESE

Description de I'OF-CFA, en conformité avec la déclaration faite auprés de la DIRECCTE?
Sigle:

Dénomination compléte (en clair) :

Nom et prénom du/de la responsable:

Adresse compléte (n° de rue, type et libellé de voie...) :

Code postal : Ville :

tetephone: | | | | [ [ | || ]|

Adresse mail de contact:

Site web :

Numeéro SIRET :

Activité principale exercée (APE):

Catégorie juridique*:

L

(voir nomenclature ci-dessous)

Secteur (entourer la mention) : PUBLIC / PRIVE

Si public, précisez la tutelle**:

(voir nomenclature ci-dessous)

Numéro de |la déclaration d’activité :

Date d’accueil du 1¢" apprenti au sein de I'OF-CFA (jj/mm/aaaa) :

L’OF-CFA est-il site de formation (entourer la mention) ?

Sur combien d’autres sites de formation est-il prévu d’accueillir les apprentis ?

OUI / NON

* Catégorie juridique ** Tutelle ministérielle

320 : Association

321: Service d’une association Ministére en charge :

341 Etablissement géré par une entreprise publique - 06 : de I'éducation nationale
331: Service d'une entreprise privée - 38: de I'enseignement supérieur
281 : Etablissement géré par une CCI -03: del'agriculture

283 : Etablissement géré par une chambre de métiers et de |'artisanat -32: des sports

285 : Etablissement géré par une chambre d'agriculture -28:dela mer

286 : Etablissement géré par un GIP Si autre, I'indiquer en clair

Si autre, l'indiquer en clair

1a ce.sepp@ac-nantes.fr

2 Joindre également le récépissé de déclaration ou d’extension d’activité a I'apprentissage de la DIRRECTE

8 rue du Général Margueritte
44000 Nantes
Mél : ce.sepp@ac-nantes.fr
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