/ntegrez le CH Be/arr

et.benéficiez a/’tme allocation a”etua/e /

Les €

gj vous &tes eli

san

POUR QUI

et trans
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gibles, complétez le
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mettez-le a
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QUEL MONTANT ? POUR QUEL ENGAGEMENT ?

‘ . . , DUREE MINIMALE
EME EME
2% ANNEE | 3*" ANNEE D’ENGAGEMENT
INFIRMIER 8000€ net 8000€ net 2 fois la durée totale de la perception

de I'aide

Centre Hospitalier Bélair
xSk b Dt s Ardnnes



-
Formulaire de candidature au

wonwere  Contrat d’Allocation Etude

Telephone .......cccveereerrerrersersessessessenses

Nom du lieu de formation

Durée du contrat souhaitée

[ J1an [ ] 2ans

Formulaire a transmettre

a sandrine.devouge.belair@gmail.com
Ou a déposer au secrétariat de la direction des soins du GH Bélair

avant le 19 octobre 2022

Si votre dossier est accepté, prévoir de fournir une photocopie
recto/verso de votre carte d’identité ainsi qu’un certificat de scolarité.




