Formulaire de candidature pour cooperant(e)s
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	Merci pour votre candidature à cet accord de coopération et pour votre intérêt pour Progressio. Pour plus d'informations sur nos activités, visitez notre site Web : www.progressio.org.uk.
Si vous souhaitez que votre candidature soit prise en considération pour le processus de sélection, il est essentiel que vous complétiez intégralement ce formulaire de manière détaillée, car ces informations seront utilisées pour décider si vous serez présélectionnés pour le processus de sélection. Avant de le compléter, nous vous suggérons de lire attentivement la description du poste à pourvoir, en particulier les articles décrivant le profil de la personne coopérant et les modalités et les conditions de l'accord de coopération. Les curriculum vitae, et les formulaires de candidature reçus après la date de clôture ne seront pas pris en considération.

Les formulaires des candidat(e)s initialement présélectionné(e)s seront envoyés au représentant du pays où le poste est à pourvoir ainsi qu’à toutes les personnes impliquées dans le processus de sélection.


Notez que l'offre provisoire d’accord de coopération est subordonnée à la réception de références professionnelles satisfaisantes, à un contrôle médical, à la participation à un programme d'orientation et à la confirmation de l’accord de coopération.



	Instructions

Inscrivez vos réponses dans les cases (vides). Celles-ci s’ajusteront automatiquement lors du remplissage. Vous devrez ensuite sauvegarder le formulaire et l’envoyer par courriel à Recruitment@progressio.org.uk. Vous recevrez ensuite une réponse automatique par courrier électronique confirmant la réception de votre courriel.ÉcouterLire phonétiquement Dictionnaire - Afficher le dictionnaire



	Intitulé du poste de coopération auquel vous postulez

	

	Pays 
	


Données Personnelles
	Prénom(s) 
	
	Nom(s)
	

	Sexe
	
	Date de naissance
	

	Nationalité
	
	Passeport Nº
	

	Téléphone fixe
	
	Téléphone mobile
	

	Courrier électronique
	
	Nom d’utilisateur  de Skype
	

	Adresse postale actuelle (y compris le pays)

	

	Adresse que vous pensez utiliser à la fin de votre contrat de coopération (seulement dans le cas où elle diffère de la précédente) 

	


Formation académique et complémentaire 
Enumérez les études suivies (ou en cours) et les diplômes/niveaux obtenus/atteints. 
	Dates
(jj-mm-aaaa)
	Nom et adresse de l’institution


	Bréve description du contenu
	Diplômes, certificats et/ou niveau atteint
	Plein temps ou temps partiel

	De
	À
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Expérience professionnelle
Décrivez vos expériences professionnelles rémunérées (nationales ou à l’international). Commencez par votre emploi actuel ou le plus récent et préciser la durée en mois et en années. 
	Dates

(jj-mm-aaaa)
	· Nom de l’organisation

· Domaine d’action 

· Adresse 
	· Intitulé du poste
· Résumé des principales taches et responsabilités 
	Temps plein ou temps partiel
	Raison/s pour laquelle /lesquelles j’ai quitté ce poste

	De
	À
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Expérience de bénévolat ou de stages non rémunérés ou autres (nationaux et internationaux).Écouter
Lire phonétiquement
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Détaillez la/les période(s) non couverte(s) dans les questions précédentes.
	


INFORMATIONs À L'APPUI DE VOTRE candidature
Pour quelle(s) raison(s) voulez-vous être coopérant(e) de Progressio?
	


Pour quelle(s) raison(s) avez-vous postulé pour ce poste de coopérant(e) en particulier ?
	


En quoi votre expérience, vos connaissances et vos compétences sont importantes pour ce convention de coopération? Pour répondre à cette question, nous vous recommandons de lire la description du poste et de faire référence point par point aux compétences professionnelles et personnelles requises (indispensables et souhaitées) mentionnées dans le profil de la personne coopérant, en détaillant comment vous répondez à ces exigences et en donnant des exemples concrets.
Notez que cette section est obligatoire. Si vous ne remplissez pas cette section, votre candidature ne sera pas prise en compte.

	
	Essentiel
	Désirable

	Études pertinentes
	
	

	Expérience
	
	

	Connaissances et habilités
	
	

	D'autres
	
	


Décrivez votre expérience de formation d'autres personnes / organisations, en donnant des exemples d'ateliers / de cours que vous avez conduits ou organisés (mentionner les ateliers que vous avez conduits ou organisés, non ceux auxquels vous avez assistés). 
	


Langues: indiquez les langues que vous parlez et votre niveau de compréhension (oral et écrit).

A = Avancé, B = Bon, C = Intermédiaire, D = Basique 

	Langue
	Ecrit
	Oral

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Détenez-vous un permis de conduire? Si votre réponse est oui, préciser le type de véhicule.
	


INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES

Avez-vous déjà postulé pour travailler au sein de Progressio? Si votre réponse est oui, préciser. 
	


Cochez la case pour confirmer que vous êtes prêt à vous engager pour une période minimale de deux ans (ou un an s'il s'agit d'un contrat d’un an).
	Oui   FORMCHECKBOX 



Dans l’hypothèse d’une présélection, indiquez, s'il vous plaît, les dates auxquelles vous n’êtes pas disponibles pour le processus de sélection. 
	


Dans l’hypothèse d’une réponse positive à votre candidature au terme du processus de sélection, quand pourriez-vous commencer à travailler?
	


Souhaitez-vous ajouter quelque chose à votre candidature?
	


ÉTAT DE SANTÉ
Pour être couvertes par notre assurance en cas d’accident et d'urgence, toutes les personnes sélectionnées, (ainsi que toutes les personnes à charge qui les accompagnent), doivent être déclarées comme médicalement apte à remplir leurs obligations professionnelles. À cette fin, elles devront subir un examen médical et dentaire complet avant de recevoir la confirmation de leur convention de coopérant. 
Progressio ne pratique aucune discrimination à l’encontre des personnes vivant avec le VIH ou d'autres conditions. Toutefois, il est important de mentionner que dans un petit nombre de pays où nous travaillons, les autorités nationales exigent que les citoyens étrangers ne soient porteur d'aucune maladie contagieuse, et de ce fait, impose de subir un examen médical qui inclut un test du VIH et d'autres conditions avant de leur délivrer un permis de résidence et de travail dans le pays (aujourd'hui les pays à appliquer cette politique sont le Salvador et le Yémen). Normalement, le test est réalisé dans un délai d’un mois suivant l’arrivée dans le pays. Cette pratique n'est pas une politique de Progressio, mais une pratique mise en œuvre par les autorités de ces pays.
Avez-vous déjà eu un accident ou une maladie grave (physique ou mentale)? Si votre réponse est oui, détaillez.
	


Êtes-vous sous traitement médicamenteux ? Si votre réponse est oui, détaillez. 
	


Avez-vous été en congé maladie (physique ou mentale) au cours des deux dernières années? Si votre réponse est oui, donner des détails et indiquer le moment où vous avez été absent.
	


Avez-vous une objection à être vacciné(e)? Si votre réponse est oui, détaillez. 
	


ENGAGEMENTS FINANCIERS
Nous recommandons aux candidat(e)s de considérez attentivement les implications financières du travail de coopérant sur une période d’un ou deux ans. Vous recevrez une indemnité mensuelle fixe et non négociable. L'allocation mensuelle servira à couvrir des frais de subsistance raisonnables pour vous et votre famille (si vous avez des personnes à charge vous accompagnant) dans le pays de coopération, ainsi qu’à couvrir vos dépenses de sécurité sociale ou d’épargne dans votre pays d'origine / de résidence. 

L'allocation mensuelle n'est pas imposable. Elle est payée mensuellement, de façon rétroactive et est déposée directement sur un compte bancaire dans le pays de coopération. Nous vous fournirons l’appui/les renseignements nécessaires à l’ouverture d’un compte bancaire.
Il est extrêmement important que vous examiniez la description du poste, en particulier la partie relative aux termes et conditions de la convention de coopération, où est indiqué la hauteur de l'indemnité mensuelle et les avantages dont vous bénéficiez dans le cadre de l'accord de coopération. 

Cochez la case pour confirmer que:


1) Vous avez lu la description du poste.

2) Vous comprenez les termes et conditions de la convention de coopération.

3) Vous comprenez que les termes et conditions de la convention de coopération ne sont pas négociables.

	Oui   FORMCHECKBOX 



Décrivez les engagements financiers mensuels que vous avez actuellement (hypothèque, pension, remboursement de prêt, etc.).
	


Dans l’hypothèse où nous proposerions un poste de coopérant, comment pensez-vous pouvoir couvrir ces engagements?
	


Personnes à charge du/de la coopérant(e)
Une personne à charge est: un conjoint, un partenaire et / ou les enfants (mineurs de 18 ans), qui accompagnent le/la coopérant(e) comme personnes à charge et qui sont déclarés comme tels dans le formulaire de candidature ou lors de la prorogation du contrat. Les personnes qui ont la nationalité du pays dans lequel sera conduit le projet du/de la coopérant(e) ne peuvent être considérées comme à charge.
La venue des personnes à charge sera fonction des fonds disponibles dans le cadre du projet de coopération. Consultez la section des termes et conditions pour savoir si l'accord de coopération prévoit des fonds pour les personnes à charge.
Progressio ne reconnait pas comme personnes à charge les enfants, partenaires, et / ou les enfants de ces partenaires s’ils n'ont pas accompagné le/la coopérant(e) depuis le début de l’accord de coopération. Il en va de même de ceux qui acquièrent cette qualité durant l’accord  de coopération.
Si vous êtes accompagnés de personnes à charge, Progressio financera pour eux : 1) le voyage au début et à la fin de l'accord de coopération, 2) l’assurance Accident et Urgence, selon le système de Progressio, 3) les frais liés à la grossesse.
Toutefois, Progressio ne prévoit pas une majoration de l’indemnité mensuelle pour les coopérant(e)s qui auraient des personnes à charge. Si vous avez des personnes à charge, vous recevrez la même indemnité mensuelle, sans possibilité d'ajustement.
Écouter
Lire phonétiquement
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Si vous voulez que une/des personne(s) à charge vous accompagne(nt), vous devez les mentionner dans cette section, sinon nous considèreront que vous voyagez seul(e). Ne seront pas considérées comme des personnes à charge les personnes qui ne seront pas répertoriés dans cette section à ce stade du processus de sélection.
Cocher la case appropriée. Si vous êtes sélectionnés pour cet accord de coopération, vous vivrez dans les pays du projet.
a)  FORMCHECKBOX 
 Seul(e).

b)  FORMCHECKBOX 
 Avec votre partenaire qui vous accompagnera depuis votre pays de résidence permanente.

c)  FORMCHECKBOX 
 Avec vos enfants qui vous accompagneront depuis votre pays de résidence permanente.

d)  FORMCHECKBOX 
 Seul(e), mais votre partenaire et/ou vos enfants resteront dans votre pays de résidence permanente.

e)  FORMCHECKBOX 
 Avec votre partenaire et/ou vos enfants qui résident déjà dans le pays de coopération. 

Si votre réponse est b), c) ou e), remplissez la section suivante:
Nom, sexe, nationalité et date de naissance de votre partenaire.Écouter
Lire phonétiquement
 

Dictionnaire - Afficher le dictionnaire
	


Votre partenaire a-t-il comme projet de trouver un emploi rémunéré? Notez que les autorités locales dans certains pays où nous travaillons n’autorisent pas les personnes à charge adultes à travailler.
	


Nom(s), sexe(s), nationalité et date(s) de naissance de l'/des enfant(s).
	


REFERENCES PROFESSIONNELLES
S'il vous plaît, indiquez le nom et les coordonnées de deux professionnels qui seraient prêts à appuyer votre candidature (dans certains cas, nous pourrons vous demander les coordonnées d’une troisième personne). Au moins une de ces personnes doit être votre supérieur dans votre emploi actuel ou dans le plus récent. Nous ne contacterons les personnes indiquées qu’après vous avoir fait une offre provisoire et une fois que vous nous aurez autorisés à les contacter.
	 
	Référence professionnelle 1
	Référence professionnelle 2

	Nom complet
	
	

	Poste occupé
	
	

	Organisation
	
	

	Relation hiérarchique (Par exemple son chef, son directeur)
	
	

	Adresse postale
	
	

	Téléphone fixe
	
	

	Courrier électronique
	
	


Protection des données personelles
	Progressio va stocker et traiter les données à caractère personnel (en version papier et électronique) des candidat(e)s aux seules fins de sélection des coopérant(e)s. Les informations ne seront partagées qu’entre les personnes impliquées dans le processus de sélection. Pour les candidat(e)s sélectionné(e)s, ces informations seront archivées. Les données relatives aux autres candidat(e)s seront conservées pendant six mois puis détruites.



DÉCLARATION
Progressio se réserve le droit de vérifier l'exactitude des informations fournies dans ce formulaire de candidature.
	Consentement à l'utilisation des informations contenues dans ce formulaire à des fins de recrutement et de sélection.

J'ai lu et compris les instructions contenues dans ce formulaire de candidature et je déclare que toutes les informations sont exactes et véridiques. Toutes informations inexactes ou fausses pourra entraîner l'annulation de l'offre provisoire et / ou la résiliation de l’accord de coopération et / ou de tout accord conclu.


	Signature du candidat (pas besoin d'une signature électronique, il vous suffit d'écrire votre nom dans cette section)
	

	Date
	

	Une fois complété ce formulaire de candidature, prière de l’envoyer à: Recruitment@progressio.org.uk. 


	Compte tenu du grand nombre de candidatures que nous recevons, Progressio ne communiquera qu'avec les candidat(e)s présélectionné(e)s. Nous tenons à vous remercier d'avoir rempli ce formulaire de candidature  et pour votre intérêt pour Progressio.


Afin de contrôler et d'assurer l'efficacité de notre politique d'égalité des chances, nous vous prions de remplir le formulaire de la page suivante.
Formulaire d’égalité des chances
Notez que ce formulaire sera séparé de votre formulaire de candidature et les informations ne seront utilisées par notre équipe de recrutement, de sélection et de formation qu’à des fins de suivi et d'évaluation de notre Politique d'égalité des chances.
	Progressio met en œuvre une politique d'égalité des chances, ce qui signifie que nous sélectionnons les coopérant(e)s selon les exigences de la convention de coopération, sur la base de leurs expériences professionnelles, compétences et aptitudes, indépendamment de leur âge, handicap, race, nationalité, religion, orientation sexuelle, sexe, etc.
Pour contrôler l'efficacité de cette politique, Progressio invite les candidat(e)s à fournir volontairement les informations suivantes.

S'il vous plaît, sélectionnez la catégorie appropriée:Lire phonétiquement 
Dictionnaire - Afficher le dictionnaire


	Où avez-vous pris connaissance de cette offre d’emploi?
	 FORMCHECKBOX 
 Site internet de Progressio
 FORMCHECKBOX 
Progressio e-news 
 FORMCHECKBOX 
 Annonce dans un journal 

 FORMCHECKBOX 
 Réseau 

 FORMCHECKBOX 
Autre site internet 

 FORMCHECKBOX 
 Courrier électronique de Progressio avec les détails de l’offre 

 FORMCHECKBOX 
 Recommandation personnelle 

 FORMCHECKBOX 
 AutreÉcouter


	Si vous avez répondu une annonce de journal, réseau, un autre site web, recommandation personnelle ou autre, s'il vous plaît, précisez:
	


	Sexe
	 FORMCHECKBOX 
 Féminin                  FORMCHECKBOX 
 Masculin

	Groupe d’âge
	 FORMCHECKBOX 
 Moins de 20       
 FORMCHECKBOX 
 40-49
 FORMCHECKBOX 
 20-29

 FORMCHECKBOX 
 50-59

 FORMCHECKBOX 
 30-39

 FORMCHECKBOX 
 60 ou plus

	Vous considérez-vous comme une personne handicapée?
	 FORMCHECKBOX 
 Oui   

 FORMCHECKBOX 
 Non


	Si vous avez répondu oui, décrivez la nature de votre handicap: 
Dans l’hypothèse d’une présélection, indiquez les dispositions spéciales et / ou nécessaires qui doivent être prises pour permettre votre présence dans le processus de sélection:
	

	Nationalité
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