cwdilyze
-.\\"\”95-
S Z FEDAS
~" LUXEMBOURG

rf’{/m\}?'
Demande d’admission a la formation
« Bases de I'éducation et de I'accueil d’enfants » (118h)

e Parla présente, il est certifié que

Madame/Monsieur :

Tél. :

E-Mail :

domicilié(e) a :

e Est engagé(e) aupres du SEA :

Nom :

Adresse :

Tél. :

E-Mail :

depuisle _/ / pour........... heures/semaine.

o Contrat a durée indéterminée (CDI) depuisle __/ /

o Contrat a durée déterminée (CDD)du __ /_/ au__/ /

Lieu et date :

Signature et tampon du patron :

° "
-\\'| l
FEDAS Luxembourg * Fédération des acteurs du secteur social au Luxembourg asbl . \\
4 rue Joseph Felten © L-1508 HOWALD ° T. +352 46 08 08-1 * formation@fedas.lu ® fedas.lu ®* RBS Luxembourg F5379\\
L ]
— ]

f—
-



