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Nom ________________________________ Prénom _____________________

Cat./grade _______________________ N° personnel _____________________

Statut : ❐ fonctionnaire ❐ agent temporaire

❐ END (expert national détaché) ❐ agent auxiliaire

Date d’entrée en service _____________________________________________

Service d’affectation _______________ Bât. / étage / bureau ________________

Tél. ________ Fax _________Accessible par courrier électronique ? oui ❐ non ❐

Langue maternelle __________________________________________________

/DQJXH�GHPDQGpH�� ❐ FR (français) ❐ EN (anglais)

+RUDLUH�GHPDQGp��� ❐ 08.00 - 09.30 ❐ 13.30 - 15.00 ❐ 17.30 - 19.00
��j�WLWUH�LQGLFDWLI��YHXLOOH]�LQGLTXHU�YRV�SUpIpUHQFHV�KRUDLUHV�SDU�����HU�FKRL[�������qPH�FKRL[��GDQV�OHV�FDVHV�FL�GHVVXV�

Date : .........................……. Signature du demandeur : .........................................

%� $�5(03/,5�3$5�/(�6(59,&(�'¶$))(&7$7,21

/D�GHPDQGH�GRLW�REOLJDWRLUHPHQW�rWUH�SUpVHQWpH�SDU�OD�'LUHFWLRQ�JpQpUDOH�OH�6HUYLFH

9,6$ du Chef d’unité ou du supérieur
hiérarchique

Date : ..................……………………

Nom :......................................……..

Signature : ...............................……

9,6$ du Coordonnateur de formation
ou du représentant du Directeur général

Date : ..................………………………

Nom : ......................................……….

Signature : ...............................………

,03257$17 : Veuillez indiquer la justification de la demande de formation dans
le cas où le candidat n’a pas été récemment recruté :
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………


