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FORMATIONS DOMAINE JURIDIQUE

STAGIAIRE (VOUS)
NOM

PRENOM

EMAIL

TEL. PORTABLE
TEL. PROFESSIONNEL

ADRESSE PERSONNELLE

FORMATION

FORMATION CHOISIE

DATE CHOISIE

Pensez a vérifiez les disponibilités de places sur le site theme JURIDIQUE

AFIN DE MIEUX VOUS CONNAITRE

VOTRE DATE DE NAISSANCE /. /

@ revme O Homme

DEMANDE
D'INSCRIPTION

AVEZVOUS DEJA SUIVI UNE FORMATION DE LIReFE 2 O our (®) NON

DATE
JE SUIS CONSEILLER PRUD'HOMME A :
CONSEIL :
SECTION :

SIGNATURE DU STAGIAIRE DEPUIS -

O EN EMPLO! O DEMANDEUR D'EMPLO! @ RETRAITE

JE SUIS DEFENSEUR SYNDICAL :

OEN EMPLOI @ DEMANDEUR D'EMPLO! O RETRAITE

JE SUIS CONSEILLER DU SALARIE :

Oenvemrior O vemanoeuroempior - (®) rerraire

refe’ -

NOM, RAISON SOCIALE
SE FORMER POUR AGIR

INSTITUT REGIONAL D’ETUDES,
DE FORMATION ET D'EXPERTISES SECTEUR D'ACTIVITE

78 rue de Crimée 75019 PARIS
Tél 01 42 03 05 05

contact@irefe.fr VOTRE SYNDICAT

WWW.IREFE.COM



https://www.irefe.com/formations-juridique
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