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FICHE INSCRIPTION 2027

Coordination de parcours

(Exemplaire & compléter et a retourner a 'E.R.T.S. lors de linscription)

1- Candidat

NOM (en lettres capitales)

Prénom

Date de naissance / / Lieu de naissance

N° de Sécurité Sociale

Adresse personnelle

Code postal ] Ville

N° Téléphone Portable / / / /

N° Téléphone Fixe / / / /

€-mail

2 - Employeur

Etablissement

Nom et Prénom du représentant de l'établissement

Adresse Code Postal A Y |

Ville Téléphone / / /. /

€-mail du représentant de U'établissement

2032 rue du général de Gaulle 02386917 45 t école
CS 60002 wuwuw.erts-olivet.org er , ééuglc?g\%en

45166 Olivet Cedex ardeqaf social
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3 - Financement

Atteste financer la formation “Coordination de parcours” d’'un montant de

400 euros par personne :

d Financement personnel

0 Le budget de l'établissement
[ Autre (G préciser) :

Fait & Le

Signature

Cachet de l'établissement et signature du/de la Directeur(trice) d'établissement :

2032 rue du général de Gaulle 02386917 45

ert, réécglloenole
CS 60002 wuwuw.erts-olivet.org
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