Servicede

I.'Emploi | Q

FORMULAIRE

DE DEMANDE D'AIDE AU CONTRAT DE TRAVAIL

A DEPOSER/ENVOYER COMPLET AU SEFI (SIEGE OU ANTENNES) OU

B.P 540 - 98713 PAPEETE
Immeuble PAPINEAU - Rue Tepano JAUSSEN
Tél : 40 46 12 12 https://sefi.pf
Courriel : cmae.sefi@administration.gov.pf

u CDI AIDE
TIAMA

AUX CIRCONSCRIPTIONS ADMINISTRATIVES DANS UN DELAI MAXIMUM
DE 60 JOURS A COMPTER DE LA DATE D’EFFET DU CONTRAT DE
TRAVAIL (DANS UN DELAI DE 70 JOURS POUR LES ARCHIPELS

AUTRES QUE CELUI DE LA SOCIETE)

CDD D’INSERTION
TIARAMA

Articles LP. 5251-1 4 LP. 5252-10 du Code du Travail - Articles A. 5251-1 a A. 5252-10 du Code du Travail

Cadres réservés a l'administration

administratives (Iles sous le

Antennes du SEFI ou
Circonscriptions

Siége du SEFI

Vent, Marquises, Australes,
Tuamotu-Gambier)

Siége du SEFI
Agent SEI @ ...covviiiiiiieee,

Agent TAM @ i,

Intervention :

Secrétariat TAM

Comptabilité - CEO

VALIDE MODIFIE CREE

[ 07 21 L 3 = U P
PIECES A FOURNIR
. CDD D'INSERTION - TIARAMA
CDI AIDE - TIAMA (Uniquement les structures d’insertion sociale par I'activité
économique (S.1.S.A.E))
POUR L'EMPLOYEUR

O Le présent formulaire COMPLET et LISIBLE, diment |0 Le présent formulaire COMPLET et LISIBLE, diment
renseigné, daté et signé ; renseigné, daté et signé ;

O Trois (3) conventions « CDI AIDE - TIAMA » (O Trois (3) conventions <« CDD D’INSERTION-
diment complétées et signées avec signature TIARAMA » dOment complétées et signées avec
originale ; signature originale ;

O Avis de situation au répertoire des entreprises, | Avis de situation au répertoire des entreprises, délivrée
délivrée par I'Institut de la statistique de la Polynésie par I'Institut de la statistique de la Polynésie francaise ;
francaise ; 0 Relevé d’identité bancaire ou postal au nom de

O Relevé d’identité bancaire ou postal au nom de I'employeur (a déposer une fois par an ou en cas de
I'employeur (a déposer une fois par an ou en cas de changement) ;
changement) ; O Attestation délivrée par la Caisse de prévoyance sociale

0 Attestation délivrée par la Caisse de prévoyance (CPS) certifiant que I'employeur est a jour du versement
sociale (CPS) certifiant que I'employeur est a jour du de ses cotisations sociales. S'il s’agit du 1¢ salarié : une
versement de ses cotisations sociales. S’il s’agit du 1" « attestation de non-affiliation » délivrée par la CPS ;
salarié : une « attestation de non-affiliation » délivrée |0 Copie de la déclaration préalable a I'embauche (DPAE);
par la CPS ; O Copie des déclarations de main d’ceuvre (DMO). S'il

0 Copie de la déclaration préalable a I|'embauche s’agit du 1¢" salarié en CDI : copie de la DMO du mois
(DPAE); de I'embauche ;

[0 Copie des déclarations de main d’ceuvre (DMO). S’il |0 Copie du contrat de travail a durée déterminée
s’agit du 1¢r salarié en CDI : copie de la DMO du mois (CDD) ;
de I'embauche ; O Attestation sur I’honneur (modéle SEFI)

O Copie du contrat de travail a durée indéterminée | Si vous étes une association :

(CDI) ; [0 Copie des Statuts de I'association ;

[ Attestation sur I'honneur (modéle SEFI) 0 Copie du procés-verbal de I'assemblée ayant procédé au

Si vous étes une entreprise : renouvellement du bureau et la nouvelle liste des

[0 Copie de la déclaration au Registre du commerce et membres du bureau ;
des sociétés (extrait K ou Kbis) pour les personnes | [0 Copie du récépissé de déclaration de modification de
ayant l'obligation de s’y inscrire (& déposer une fois I'association, délivré par la Direction de Ila
par an ou en cas de modification) ; ou ; reglementation et des affaires juridiques (DIRAJ) ;

0 Copie de la carte professionnelle d’agriculteur ; ou ; O Copie de I'agrément délivré par le service en charge des

[0 Copie de la carte professionnelle d'agriculteur pécheur affaires sociales ;

(CAPL) ; ou;

[0 Copie de I'agrément d’aquaculteur ;
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CDI AIDE - TIAMA

CDD D'INSERTION - TIARAMA
(Uniquement |es structures d’insertion sociale par l'activité
économique (S.I.S.A.E))

POUR L'EMPLOYEUR

Si vous étes une association ou une association
reconnue d’intérét général :

0 Copie des Statuts de I'association ;

0 Copie du procés-verbal de I'assemblée ayant procédé
au renouvellement du bureau et la nouvelle liste des
membres du bureau ;

Copie du récépissé de déclaration de modification de
I'association, délivré par la Direction de Ila
réglementation et des affaires juridiques (DIRAJ) ;
Copie de l'arrété accordant la reconnaissance d’intérét
général ;

Si vous étes une SISAE :

0 Copie des Statuts de I'association ;

0 Copie du procés-verbal de I'assemblée ayant procédé
au renouvellement du bureau et la nouvelle liste des
membres du bureau ;

Copie du récépissé de déclaration de modification de
I'association, délivré par la Direction de Ila
réglementation et des affaires juridiques (DIRAJ) ;
Copie de l'agrément délivré par le service en charge
des affaires sociales ;

O

O

POUR LE SALARIE

L'inscription du salarié en tant que demandeur d'emploi doit impérativement étre effective
avant la date de signature du contrat a durée indéterminée (CDI)

O
O

Copie de la piéce d’identité ;

Attestation d’affiliation indiquant I'historique de ses
employeurs, délivrée par la CPS ;

Déclaration sur I'honneur de la durée de résidence en
Polynésie frangaise (modéle SEFI) ;

Si le salarié est reconnu travailleur handicapé : copie
de la notification COTOREP en cours de validité ;

Si le salarié est suivi par le service en charge des
affaires sociales : attestation de suivi délivrée par ledit

O

O
O

Copie de la piéce d’identité ;

Attestation d’affiliation indiquant I'historique de ses
employeurs, délivrée par la CPS ;

O Déclaration sur I’'honneur de la durée de résidence en

Polynésie francaise (modéle SEFI) ;

Copie de I'agrément de bénéficiaire de contrat
d’insertion sociale délivrée par le service en charge
des affaires sociales.

service ;

Si le salarié est sans domicile fixe : attestation sur
I’'honneur certifiant étre sans domicile fixe ;

Si le salarié a bénéficié d’'une bourse d’étude dans
les 12 derniers mois : attestation de la bourse délivrée
par la DGEE.

IMPORTANT : LES DOSSIERS COMPLETS ET DGM,ENT RENSEIGNES SERONT VALIDES EN
PRIORITE

RENSEIGNEMENTS RELATIFS A L'EMPLOYEUR

2 11T o] I =Te Yol I= ][ PP
Enseigne commerciale :
Représentant [égal (nom, prénom et fONCLION) I ..i.iiiiiii e

NO TAHITI : .o, N° TAHITI ITI : ....... N°RC : .oviviiiiennnn, NP CPS : i,
ACLIVIEE AE I"ENEIEPIISE & woeieeiteeeeeteete ettt ettt ettt et et e e be e st e e teeaeeseeeaeesteebeeatenteeteebesteensestesteeseeseennessesnsensesreentenseas
Adresse géographiqUe U SIEOE & ..iuiuiuiiiiititie sttt e e et et e e et e e et e e e e et et e n e e e eara e e e e enanenen
Adresse postale : ..o, Code postal : ..oocvvviniinnnnn. Bureau distributeur : ...
= TP
Téléphone fixe @ ..oovvviiiiiiiiicr e, Téléphone portable @ ...coiiiii
Contact pour ce dossier (NOmM, Prénom €t MaAil) I .iviriririiiiii vt e e et et erraeaareraaans
Effectifs salariés au jour de la demande : ..............e.ees dont cooiviiiiiiiiin, OCDDet ............. O CDI

Sortie des salariés ces douze derniers mois : (Compléter sur feuille annexe si nécessaire)

N° DN CPS Fonction Date de sortie Motif
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Votre organisme est :
0 une entreprise
[0 une association de loi 1901
O une association reconnue d’intérét général (cas échéant, références de I'arrété accordant la
reconnaissance d/iNtEret GENEIAl) & ..iviiiiiii i ettt ae e raas
O ou une SISAE (cas échéant, référence de I'agrément) & ..oooiviiiiiii i e

Faites-vous partie d’un des secteurs prioritaires ci-dessous ? (si oui, cocher la case adéquate) :

O Agriculture / sylviculture O Energie renouvelable O Action sanitaire ou sociale /
O Péche / activité maritime O Economie numérique / Aide a la personne
[0 Restauration audiovisuel [0 Construction
O Hotellerie / activité touris- O Culture / environnement
tique O Economie circulaire

| RENSEIGNEMENTS RELATIFS AU SALARIE

Identité du Salarié (NOM B PrENOMIS) & iiiiiiitiiitii ittt ettt e et it et ea e e e et earnenrnenenerarartenenens
Date de NAiSSANCE & .viiiiiiiiiiiiii i e LiBU & triiii it st e
Nationalit€ @ ..vvviiriiiiiii e [NV ] N I >

Votre salarié rentre dans un ou plusieurs des cas suivants :

e Est reconnu handicapé par la COTOREP : O oui O non

e Tranche d’age :0 16 et 29 ans O 50 et 62 ans O autre

e A fait I'objet d'un licenciement économique : O oui O non

e Fait I'objet d’un suivi par le service en charge des affaires sociales : O oui O non
e Sans domicile fixe: Ooui 0O non

e Bénéficie d’'un agrément pour un contrat d’insertion sociale : Ooui 0Onon
o Référence de I'agrément & ..o

e Référence de I'attestation de bourse @ ......cocviviiiiiiiiiiiiii

| RENSEIGNEMENTS RELATIFS AU RECRUTEMENT

LE SAlariE EXEICE 18 M O O & ttirtintirtirt ittt ettt ettt et ettt e et s e s e esesaeta e ta e ta e et e e et s e et s ee e st s ensennenes

Code ROME & ittt i e Date d'effet du CDI/CDD :.iviiiiiiiiiiieiiiie i iinssiannnns
Nombre d’heure mensuel @ .....ccvvviiiiiiiiiiiiiinns Lieu de travail & .ooviiiiiiiiiii i i s
Ce recrutement fait suite a un CDD : O oui O non

Ce recrutement est une création de poste : O oui O non
Dans la négative, ce recrutement a-t-il pour objet de remplacer une personne : O oui O non
Dans ce cas, s’agit-il d’un ancien salarié en CDI licencié : O oui O non

| PROTECTION DE VOS DONNEES PERSONNELLES |
Vos données a caractére personnel collectées par le S.E.F.I font I'objet d’un traitement ayant pour finalité
la mise en ceuvre du dispositif CDI Aidé — TIAMA ou CDD d’insertion — TIARAMA. Ce traitement est
fondé sur notre mission d’intérét public de promotion de I'emploi, la formation et l'insertion professionnelles
et s’appuient sur les articles LP. 5251-1 a LP. 5152-12 et LP. 5252-1 a LP. 5252-10 du code du travail de
la Polynésie frangaise. Les traitements ayant pour finalités l'instruction du dossier de demande sont fondés
sur votre consentement.
Les données a renseigner dans le présent formulaire sont a titre obligatoires.
Vos données sont communiquées aux destinataires suivants : La Caisse de prévoyance sociale (C.P.S), le
Controle des dépenses engagées (C.D.E) et la Direction du budget et des finances (D.B.F).
E E Elles sont conservées pendant une durée de deux (2) ans aprés le début de l'instruction
de votre dossier.
Pour en savoir plus sur la gestion de vos données et vos droits, consulter la Notice
d'information a destination des usagers (disponible sur le site internet www.sefi/donnees-
personnelles/ - QR code ci-contre — et a I'accueil du S.E.F.I).

8N 10 =1 e | 1= (nom - prénom et fonction),
agissant en tant que représentant 1€gal de........coovvviiiiiiiiiii (raison sociale), atteste parla
présente :

0 avoir pris connaissance des conditions et modalités de prise en charge du dispositif demandé
O et de l'exactitude des renseignements fournis dans cette demande, toute fausse déclaration
m’exposant a des poursuites pénales.

Signature
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CADRE RESERVE AU S.E.F.I

Avis Agent SEI - CE (....ccee..... ) :0 Favorable O Défavorable Date : ................... .Signature : ..............
L@ 0 1= V2= o 1=
Avis Agent STAM - CMAE (....... ) :0 Favorable O Défavorable. Date : ......cccc.c.... .Signature : ...............

(@0 1< V=Y o I PP
Avis Chef STAM (..cccccvvee... ) : O Favorable O Défavorable. Date : .....cccoeueueeee. Signature : ..............
L@ o 1= V2= o 1P
Décision CDS ( ...... ) : O Favorable O Défavorable. Date : ........cc........ .Signature : ..............
(@0 1= V2= o I PP
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