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FICHE D’INSCRIPTION 

SEMINAIRE 

PRÉVENTION  

DU HARCÈLEMENT À L’ÉCOLE 
MIEUX VOUS CONNAÎTRE 

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU EPE Formation ?  
 

 
– LIEN SOCIAL 
 

 
 

 
 

 
INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES OU (VOTRE PROFIL)  
 
AGE :  

  
  

 
NIVEAU DE FORMATION :  

t plus   
   
   : ………………….........................  

 
FONCTION :  

   
   
 : ………………………………………………………………………………... 

Vous travaillez avec : 
 

        
 

 : ………………………………………………………………………………… 
 
ANCIENNETÉ DANS LA FONCTION :  

  
  

 
TEMPS DE TRAJET    
 

FICHE D’INSCRIPTION 

SEMINAIRE 

PRÉVENTION  

DU HARCÈLEMENT À L’ÉCOLE 
 Document à retourner à : 

Ecole des Parents et des Educateurs d’Ile de France 
5 Impasse Bon secours, 75011 PARIS – Fax : 0144934469  
Mail : seminaires-epe@epe-idf.com 
 
Séminaire organisé par l’Ecole des Parents et des Educateurs d’Ile de France. 
En partenariat avec La Ligue Française pour la Santé Mentale et Le Comité de 
Pilotage contre le Harcèlement à l’École. 
 

VOS COORDONNEES (indispensables en cas d’information urgente à vous transmettre) 

Nom....................................................................................................................................... 
Prénom.................................................................................................................................. 
Adresse............................................................................................................................... 
Code Postal..................................Ville........................................................................... ...... 
Fonction......................................Email…………………………………………………………..……… 
Tél...................................................................Tél Portable……………………….............. 
 
JE M’INSCRIS AUX SEANCES SUIVANTES : 

2 février 2012 15 mars 2012  12 avril 2012  03 mai 2012  05 juin 2012 
 

 LES FRAIS SERONT PRIS EN CHARGE PAR MOI-MÊME 
 Tarif réduit applicable pour les demandeurs d’emploi, retraités et étudiants :  

  60 € TTC par séance 
 Tarif normal : 

  80 € TTC par séance  
  (25% de réduction sur la dernière séance pour une inscription au cycle) 

 
 LES FRAIS SERONT PRIS EN CHARGE PAR MON EMPLOYEUR  

 (Veuillez indiquer l’adresse de facturation) 
Raison sociale....................................................................................................................... 
Adresse................................................................................................................................. 
Code Postal........................Ville ……………………………………………………………………………. 
SIRET................................................................................................................................... 
Dossier suivi par........................................Fonction ................................................. 
Tél..................................................................Fax ............................................................... 
E-mail.......................................................................................................................... 

 
 Tarif applicable pour 1 séance : 120 € TTC 

  (25% de réduction sur la dernière séance pour une inscription au cycle) 

 
 DATE     SIGNATURE ET CACHET DU  

 RESPONSABLE 
 

 


