
Fiche d’inscription 
Anmeldeformular 

 
 
 
 
 

 

Nom Prénom 
Name Vorname 
 

N° Matricule Sécurité Sociale Nationalité 
Sozialversicherungsnummer Nationalität 
 

Fonction syndicale 
Gewerkschaftliche Funktion 
 

Adresse No Rue 
Adresse No Strasse 
  

 Code postal Localité 
 Postleitzahl Ortschaft 
 

Numéros de téléphone privé GSM 
Telefonnumern privat Handy 
 

Numéro de fax Adresse e-mail 
Faxnummer E-mail-Adresse 
  
 

 

Nom de l’employeur 
Name des Arbeitgebers 
 

Adresse No Rue 
Adresse No Strasse 
  

 Code postal Localité 
 Postleitzahl Ortschaft 
 

Numéro de téléphone Numéro de fax 
Telefonnummer  Faxnummer 
 
 

Par ma signature, je déclare de participer au module suivant :  
Hiermit verpflichte ich mich an folgender Abendeinheit 
teilzunehmen :  
 

3ième module (4 mars - 15 avril 2008) � 
 

Prière de cocher la case 
correspondante. 
 
Zutreffendes bitte 
ankreuzen. 
 

 
 

Date  Signature 
Datum Unterschrift 
 

Prière de renvoyer à: / Bitte zurücksenden an: 
IFES/LCGB  c/o Nico Hoffmann  12 rue du château  L-5516 Remich 
Tél : 26 66 13–1 – Fax : 23 69 93 52 – e-mail : n.hoffmann@ifes.lu / ifes@ifes.lu 
 


