
 BUllEtin d’inSCRiPtion 2018

Déclaration d’existence n°26210034121 

N° Siret : 35021300500035

(A photocopier et à retourner à RESEAU, 14 B rue du Chapeau Rouge, 21000 DIJON) 

STAGIAIRE

M.       Mme 

Nom : …………………………    Prénom : …………………………

Adresse : …………………………

Fonction : …………………………    Téléphone : …………………………

Email : …………………………

Comment avez-vous eu connaissance de RESEAU : …………………………

 …………………………

 …………………………

ADRESSE PROFESSIONNELLE

Dénomination : …………………………

Adresse : …………………………

Téléphone : …………………………   Fax : …………………………

Email : ………………………… 

Responsable formation : …………………………

FORMATION CHOISIE

Je demande mon inscription à la formation suivante :  …………………………

Dates du stage : …………………………

 Inscription individuelle 

 Inscription prise en charge par mon employeur ou un organisme 

A …………………………      Le …………………………                      

    Signature

Vous pouvez consulter notre site sur www.reseau-dijon.com

Pour le coût d’une inscription individuelle, s’adresser à RESEAU au 03.80.45.56.56 ou par 
mail à

35


