
FORMULAIRE D’INSCRIPTION FPA 2020
Un bulletin d’inscription par famille

Formations gratuites pour les participants

A noter : 
- Nombre de places limité : le nombre de participants à ces sessions de formations est 
  limité à 10 participants, dont 2 personnes maximum pour une même famille. 
- Selon le nombre de demandes, le CRA Guadeloupe et Iles du Nord pourra être     
  amené à refuser certaines inscriptions. 
- Vous recevrez un mail de confirmation.
- Le coût pédagogique de ces formations est entièrement pris en charge par le CRA 
  de la Guadeloupe et Iles du Nord, de même que les déjeuners.
- Les frais de déplacement (transport) peuvent être remboursés.

1. Vos informations personnelles (tous les champs doivent être renseignés)

PARTICIPANT 1 :
q Madame       q Monsieur

Prénom NOM : …………………………………………………….……….

Téléphone : ……………………………..………………………….…………

E-mail : ………………………………….………………………….…………......

Adresse postale : …………………………………………….……………

………………….………………………….…………………………………….……………

……………………….…………………………………….………….............................

PARTICIPANT 2 : (si utile)
q Madame       q Monsieur

Prénom NOM : …………………………………………………….……….

Téléphone : ……………………………..………………………….…………

E-mail : ………………………………….………………………….…………......

Adresse postale : …………………………………………….……………

………………….………………………….…………………………………….……………

……………………….…………………………………….………….............................
Souhaitons participer à :

q Action de formation 1
q Action de formation 2
q Action de formation 3

q Session GT (salle de formation de Jarry Plats)
q Session BT (salle de formation URMA)

Un seul choix possible

2. Dates et lieux de formation – Engagement de participation

Les dates et lieux précis de chaque action de formation sont indiqués dans la brochure 
de présentation de la formation.

ENGAGEMENT PARTICIPANT 1 :
q Je m’engage à participer à l’ensemble  
des journées de formation prévues au  
programme de l’action de formation

ENGAGEMENT PARTICIPANT 2 :
q Je m’engage à participer à l’ensemble 
des journées de formation prévues au 
programme de l’action de formation

Veuillez détailler vos attentes ou interrogations vis-à-vis de ces actions de formation :

Retour des formulaires d’inscription à l’adresse mail suivante, au plus tard 15 jours avant 
le début de la formation : contactcra-g@epsm-guadeloupe.fr


