
 
FICHE DE FREQUENTATION 

des Ambassadeurs des Métiers 
  
Date : ……………………………… 

Votre nom : …………………………………………… Votre prénom :….……….………………………………………...…………. 

Nom de l’Entreprise : ................................................................................................................................................................................ 

Adresse : …...……………………………………………………………………………………………………………………………. 

Code postal : ………………… Ville : ……………….……………………………………………………………..………….. 

Tél :…………………..………………………….... Mail : …………………………………………………………………………... 

Vos interventions : 

 Accueil et information sur les métiers. Combien ?  

…..……………………..……………………….………… 

……………………..……………………….…………… 

……………..……………………….…………….……… 

 Autre ? le(s)quelle(s)  

……………………..……………………….…………….……… 

……………………..……………………….…………….……… 

……………………..……………………….…………….……… 

 
Quel public avez-vous informé  dans votre entreprise? 

Le grand public Les Médias Autres 

 Jeunes combien ?.................  Radio, lesquelles ? 

…………………………………… 

……………………………...…… 
 Parents combien ?.................  Télévision, lesquelles ? 

…………………………………… 

……………………………...…… 
 Adultes combien ?.................  Presse, lesquelles ?  

…………………………………… 

……………………………...…… 
 Demandeur(s) d’emploi combien ?.................  Autre ? 

…………………………………… 

……………………………...…… 
 

A préciser 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

 

Quelle(s) difficulté(s) avez-vous rencontrée(s) dans le cadre de votre mission ?  

 Difficulté à valoriser les avantages des métiers   Manque de notoriété    Manque de supports 

 Autre(s) ? lesquelles ? 

………………………………………...………………………………………...………………………………………...………… 

 

  

Observations ? 
.................................................................................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................  

Retournez-nous ce document à : 

A.D.E.F.I.H.-C.P.N.E./I.H. - 22 rue d'Anjou – 75 008 PARIS  
Tél : 01-40-17-20-06 - Fax : 01-47-42-83-32 - E-mail : info@adefih.org – Web : www.adefih.org 
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