BULLETIN D'INSCRIPTION INDIVIDUELLE

FORMATION

Intitulé du stage
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COLLECTIVITE TERRITORIALE OU ETABLISSEMENT PUBLIC

Nom de la collectivité d'appart@NanCe @ .............uuiiiiiiiiiiiiiiiiie i

F o (=SS PP PPRR
Téléphone : ..., Télécopie : ..o, Courriel © ..o
Canton: ...

PARTICIPANT
Mme, MIle, M. & e Prénom & .o
Elue): O Agent territorial : O
Fonction @ ..o Grade :

Date et signature du participant :

Pour toute information complémentaire, vous pouvez contacter le Service d’Assistance et de
Conseil en Informatique.

Ce bulletin ddment rempli et signé est a renvoyer a :
AGENCE TECHNIQUE DEPARTEMENTALE
Service d’Assistance et de Conseil en Informatique
10 place Alfonse Jourdain - 31000 TOULOUSE
Téléphone : 05-34-45-56-56 - Fax : 05-34-45-56-55
Courriel : accueil@atd31.fr

Remplir un bulletin d'inscription par stage et par participant.



