Mache a suivre pour l'inscription des candidats

L'inscription pour les candidates et candidats est centralisée sur un portail en ligne. Celui-ci peut étre atteint
via le lien suivant : https://www.examen-sopro.ch

1) Choisissez I'examen correspondant :

EXAMEN PROF

SOCIOPROFESSIONNEL

N E L L E EXAMEN PROFESSIONNEL EN INSERTION
PROFESSIONNELLE

EN ACCOMP T

(= Y=
ZZ

. A propos de nous Examen Organisation faitiére Contact

/ \\
Examens / \

| Accompagnant-e socioprofessionnel-le | | Spécialiste en insertion professionnelle I

2 Cliquez sur "Vers l'inscription" dans la rubrique "Annonce et dates d'examen".

Annonce et dates d'examen

L'examen professionnel de I'accompagnante socioprofessionnelle / de I'accompagnant socioprofessionnel a
lieu une fois par année. Les inscriptions en ligne & 'examen 2021 sont possibles du 18 janvier dés 08h00 au 6
avril 2021.

Dates de I'examen:

Remise du rapport de réflexion (digital): 4 ao(t 2021
Ecrit: 5 octobre 2021

Oral : 12 + 13 octobre 2021

Frais d'examen:
CHF 2'500 -

| Vers rinscription

3) Introduisez votre adresse Mail sous "Je ne suis pas encore inscrit" et cliquez sur "Enregistrer".

Je suis déja inscrit Je ne suis pas encore inscrit

Veuillez introduire votre adresse e-mail. Vous serez redirige vers
I'enregistrement.

muster@muster.ch

W
~

‘ Passwort vergessen?

Page 1/5


https://www.examen-sopro.ch/
https://www.examen-sopro.ch/

4) Choisissez les branches a compléter :

Inscription a I'examen

Note : Veuillez vous assurer que vous avez tous les documents nécessaires (selon la liste de contréle des inscriptions) au format PDF a
portée de main avant de remplir le formulaire d'inscription.

¥ Information événement

Examen professionnel de I'accompagnante socioprofessionnelle / de I'accompagnant socioprofessionnel 2021

Colits: CHF 2'500.00

Parties de I'examen

Promotion du développement individuel des personnes accompagnées
Présentation du rapport de réflexion et entretien professionnel

Rapport de réflexion

0O 0O 0 O
o 0 00

Recherche de solutions au sein de I'équipe professionnelle pour I'organisation d’un travail adapté et la collaboration dans ...
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Veuillez compléter vos données personnelles

e Genre

e Prénom

e Nom

e Date de naissance
e N°AVS

Note : le n° AVS est obligatoire pour les candidats qui vivent en Suise et/ou qui y travaillent.
e N°IBAN
Note: Nous avons besoin de votre n° IBAN en cas de remboursement lors d'un retrait a I'examen
e Paysd'origine
e Ville d'origine
Note: La ville d'origine est un champ obligatoire pour les citoyens suisses. Les étrangers introduisent
un 0 dans le champ
e Canton d'origine
Note: le canton d'origine est un champ obligatoire pour les citoyens suisses.

¥ Données personnelles

Genre: Masculin
® Féminin
Prénom: Julia .
Nom: Muster
Date de naissance: 17.01.1987 &
N° AVS: 756.756.7566.76
N° IBAN: CH00000000000000000

Pays d'origine: -

= Suisse

(1]

Ville d'origine: Neuchatel

Canton d'origine: Neuchatel il I

Pays d'origine 2: -

Ville d'origine 2:

Canton d'origine 2: X v

Pays d'origine 3: -

Ville d'origine 3:

Canton d'origine 3: x -

Branche: X v
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6) Erfassen Sie lhre Kommunikationsangaben und lhre Privatadresse.

~ |nformations de contact

Langue: Francais

E-Mail privé: exemple@exemple.ch
Téléphone mobile: 079 0797379
Téléphone prof.: 032 855 55 55

¥ Adresse privée

Rue, n®: Rue de I'Exemple 3
Complément
d'adresse:
NPA: 2000
Lieu: Meuchétel
Pays: Suisse
7) Facultatif: Complétez I'adresse de facturation

Note: N'introduisez une adresse de facturation que si celle-ci différe de votre adresse privée.

¥ Adresse de facturation (si différente)

Société: Exemple SA
Complément
(société):
Département: Comptabilité
Rue, n®: Rue de I'Exemple 10
Complément
d'adresse:
NPA: 2000
Lieu: Neuchatel
Pays:

= Suisse
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8) Informations complémentaires
a) Remplissez les champs suivants:
e Type d'inscription (Candidat ou répétant)
e Employeur
e Centre de formation
Note : Si vous n'avez pas fréquenté de centre de formation, choisissez dans la liste "Aucun centre
de formation".

b) Téléchargez les documents suivants (selon la Checkliste).

c) Lisez les conditions générales et la politique de confidentialité et confirmez-les en cochant les deux
cases.

d) Controélez vos informations et cliquez sur "Envoyer" pour valider votre inscription.

¥ Informations complémentaires

Type d'inscription: Candidat D
Employeur: Muster AG

Centre de formation:  Amin 'D

@ Remarque
Formation/ I
Formation continue:
Certificat/ attestation [d
de travail:
Piece d'identité [d
officielle:
Autre:
Autre:
Autre:

(1]
Publication école: Accepter x E
Remarque:

'ai lu et j'accepte les conditions générales.

l'ai lu et accepté la politique de confidentialité.

Lorsque vous cliquez sur "envoyer”, votre inscription a I'examen sera transmise au secrétariat d'examen et ne pourra plus étre modifiée.
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