
FICHE D’INSCRIPTION AUX STAGES HUMANITAIRES 
 

 

Nom………………………………………………………………………………………... 

Prénom(s)…………………………………………………………………………………. 

Date et lieu de naissance…………………………………………………………………... 

Sexe……………………………………………………………………………………….. 

Profession…………………………………………………………………………………. 

Adresse…………………………………………………………………………................. 

Tél………………………………………………………… Fax…………………………………………………………..   

Email………………………………………………............................................................................................................ 

Pays……………………………………/Ville…………………………………………….……………………………… 

 

Je voudrais m’inscrire pour un stage dans le domaine de  …………………………………… …………………………… 

Pour une durée de ………………………….  ………………………………………………….......................................... 

A  partir  du  : ……………………………......................................au.........................…………………………………… 

Établissement fréquenté:...................................................................................................................................... ………… 

Formation suivie: ................................................................................................................................................ ………… 

Durée de la formation.......................................................................................................................................... ………… 

Diplôme préparé……………………………………………...…………………………………………………………… 

Niveau atteint........................................................................................................................................... ………………… 

Décrivez succinctement vos objectifs de stage…………………………………………………………………………… 

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

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

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

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

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

    

 

 

 

Fait à ………………………….. , le ……………………………………. 

 

Signature 
 

 

 

         

 

 

         Photo 


