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FORMULAIRE D’INSCRIPTION 

Intitulé de la formation : ………………………………………………………………………   

Dates : ..................................................................................................... 

Nom prénom : ........................................................................................ 

Activité professionnelle : ……………………………………………………………………… 
 
Situation professionnelle (rayer les mentions inutiles) :  
 
– agent public de l’État      – demandeur d’emploi  
– agent public des collectivités territoriales   – étudiant  
– salarié du secteur privé      – autre 
 

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

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

Courriel : …………………………………………………………………………………………………. 

Téléphone (fixe ou mobile) : ……………………………………………………………………….. 
 
Courriel et téléphone du gestionnaire RH/correspondant formation :  
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Coordonnées du signataire de la convention (le cas échéant) :  
 
………………………………………………….…………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………… 
 
Coordonnées du responsable de la prise en charge financière (le cas échéant) : 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

 
 

 
Bon pour accord,  
Le ………………………… 

Signature et cachet 


