
 
 
 
 
 
ACADEMIE DE CRETEIL          SESSION : 
 
 
Centre de formation : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NOM, Prénom de l’élève stagiaire :  
 
 
 
Numéro de Candidat :  
 

1. Epreuve E2 
 
 

C.C.F en Centre de Formation : .. ../ 

30 

Epreuve écrite   : .. ../ 10 

Epreuve pratique : .. ../ 20 

C.C.F. en Entreprise :.. ../ 30 

1 PFMP □           2 PFMP    □ 
Epreuve pratique : .. ../ 30 

 
Note globale Epreuve E2 :.. .. /60 *: 

 
     * Note finale arrondie au ½ point supérieur 

 
2. Epreuve E1 

C.C.F en Centre de Formation  
Epreuve pratique et orale :                                   

.. ../ 60* 

     * Note finale arrondie au ½ point supérieur 

 

Contrôle En Cours De Formation  
MENTION COMPLEMENTAIRE AIDE A DOMICILE 
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