BULLETIN D’INSCRIPTION

Modules choisis :

(0] Inscription a la journée professionnelle : (intitulé) ..............
Date de | a SeSS|0 n du a u ................... 200 e
(0] Inscription a la journée professionnelle : (intitulé) ..............
Date de | a Sess,o n du a u ................... 200 e

Informations stagiaire :

\AL.

DELEGATION

T e Caisse

desDépbts

NOM & PreNOM &
O G ON & o e
AdresSe ProfeSSIONNEIIE &
= FaX o

Adresse e-mail : (écrire le plus lisiblement POSSIDIE) ... ...t e

Institution / structure d’origine du stagiaire :

RESPONSAbIE de la StrUCTUNE & .. e e e e e

AT B & .ttt i e

Code SIret & i Code APE : ....

Responsable du ServiCe FOrMation: ... ... e e e e e

Adresse e-mail : (écrire le plus lisiblement POSSIDIE) ... ... e

Cachet de I'organisme Signature du Responsable (Structure ou Formation)

Facturation :

Une convention de formation est établie et doit nous étre retournée signée. Une facture forfaitaire de 25 euros vous sera
adressée. La facture doit étre établie au nom de O Tinstitution / structure O d'un tiers payant, lequel @ ............ocoeeeviviieeeeen...

Bulletin d’inscription a retourner a:

IFMO — Ecole de la Rénovation Urbaine

Christine BEN MOUSSA

Béatiment 270

45 Avenue Victor Hugo 93534 AUBERVILLIERS CEDEX

Tél.: 01 75 62 00 00 — Fax : 01 48 34 62 92

Les convocations, plans d'accés et programmes, sont envoyés par mail

au responsable Formation ainsi qu'au participant une dizaine de jours avant la formation,

seules les conventions de formations sont adressées par courrier



