
Intitulé du stage Code du stage

Stagiaire

Nom :

Nom de jeune fille :

Prénom :

Date de Naissance :

Adresse :

Téléphone :

E-mail :

Fonction exercée :

Ancienneté dans la profession :

Etablissement ou service

Dénomination :

Adresse :

Téléphone :

Télécopie :

E-mail :

Adresse de facturation (si spécifique) :

Code postal :

Ville :

Financement

Etablissement               Fonds de formation                Personnel                    

Autre (préciser) : 

L’IFOCAS centralise toute les demandes puis, en fonction des thèmes, oriente les personnes

vers les partenaires concernés (CREAI, Gérontoclef, IFOCAS, IRFFD, IRTS)

Bulletin d’inscription à photocopier, completer et retourner à :

IFOCAS -  Service de la formation continue :

1011, rue du Pont de Lavérune. CS 70022 34077. Montpellier Cedex 3

Tel : 04 67 07 82 98. Fax : 04 67 47 28 46. Mail : sylvie.faleme@irts-lr.fr
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PRÉ-INSCRIPTION
Formation continue du social, 2010


