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Polyhandicap. se former pour aider
CENTRE DE RESSOURCES M

BULLETIN D’INSCRIPTION

Programme de formation, de sensibilisation et de soutien pour les
proches aidants de personnes polyhandicapées

Conditions
L'inscription est individuelle et se fait a I'aide de ce bulletin d’inscription (une fiche par personne).

Une convocation est adressée au participant-te avant la formation. Une attestation de formation est adressée a
I'issue du stage au participant-te.

Ce bulletin est a compléter en lettres majuscules et a adresser :
o soit par la poste : Centre de Ressources Multihandicap 42 avenue de I'Observatoire — 75014 Paris
o Soit par mail : contact@crmbh.fr

Module formation / module groupe de parole et d’échange

Intitulé

Dates

Participant-te

Mme [] Mr [

Nom Prénom

Tél

mail

Adresse

Participant-te
Le a
Signature

Programme porté par

Avec le soutien de la

‘ (cesqp formqtipn P ,C‘?S&;é croix-rouge francaise m :
jocumentation @ ressources PARTOUT OU VOUS AVEZ BESOIN DE NOUS. CNSA

Caisse nationale de
solidarité pour I'autonomie

Centre de Ressources Multihandicap : 01 53 10 37 37 / contact@crmh.fr/
N° organisme de formation : 11 75 2 466 875 Les amis E&mamj
Etablissement géré par I'association Notre Dame de Joye - reconnue d'utilité publique de Karen Ide Joye

Loi informatique et liberté

Les informations recueillies sur ce bulletin font I'objet d’un traitement informatisé par le CRMH pour la gestion interne de sa clientéle et de
ses actions d’information/communication. Elles sont conservées pendant la durée nécessaire a la réalisation de cet objectif.

Conformément a la loi « informatique et liberté », vous pouvez exercer votre droit d’acces aux données vous concernant et les faire rectifier
ou effacer en contactant le CRMH, 42 avenue de I'Observatoire 75014 paris / par mail : contact@crmh.fr.

Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et vous pouvez également introduire une réclamation aupres de la CNIL.



