MFR

CULTIVONS LES REUSSITES FORMULAIRE D'INSCRIPTION formation a théme

de formation par alternance

TITRE :
Nombre de personnes concernées :
COORDONNEES DE L’'EMPLOYEUR

STRUCTURE/RAISON SOCIALE

PERSONNE RESPONSABLE

ADRESSE

VILLE CODE POSTAL

TELEPHONE

MESSAGERIE

N° SIRET

COORDONNEES DES PARTICIPANTS

NOM PRENOM FONCTION :
ADRESSE
TEL/MAIL
NOM PRENOM FONCTION :
ADRESSE
TEL/MAIL
NOM PRENOM FONCTION :
ADRESSE
TEL/MAIL
NOM PRENOM FONCTION :
ADRESSE
TEL/MAIL

Fiche a retourner au secrétariat de la Maison Familiale et Rurale de Mane qui
prendra contact dans les meilleurs délais.

Communauté
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CFA Formations Initiales et Continues en alternance
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