Fiche d’inscription

CFCE

Intitulé du stage :

Yo V4

} Date :
A remplir et a retourner a :

UNIg: AR:S :)s':.ALE Micheline MERCIER, Péle formations UR Grand Est CFE-CGC
2A boulevard du 1°" RAM, 10000 TROYES
0 : formationurgrandest@cfecgc.fr

Vos coordonnées

VO§ mgndats S yndicaux (cocher les cases correspondantes a votre action)
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Conseiller du salarié [ Conseiller prud’homal L[] AULIE 1 oo e
Votre fédération ou SYNAICat CFE-CGU & .......cccouiiiiieeee ittt eesctrree e e e e e e e e atrreeeeeeeeessetaraeeeeeeeesesnnsrraeeeeeeenns
N o T | = =Y o PR

Les coordonnées de votre employeur

Raison sociale de I'empPloyEUr (NOM) .....eeiiiiiiiiie et e e e e st e e e e e are e e e seasteee s e snseeeeensaeaeennneens
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Organisation du stage

Souhaite la réservation d’une chambre (si domicile a + 50 Km du lieu de stage) Ouil NONL]
Souhaite arriver la veille (si résidence trop éloignée et apres accord du CFS) Oould NONLI
Impératifs alimentaires : allergie : .....coooeveevevecvcvveceinenns repas végétarien [J repas sans porc ]

Date et signature :



