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	Ministère de l’Education nationale et de la 
Formation professionnelle

SCRIPT – Institut de Formation continue
	A retourner s.v.pl à l’adresse suivante : 

Institut de Formation continue

46, rue de  la Gare • L-7590 Beringen/Mersch

Secrétariat: (247-85965/-85966 • Fax 46 68 15 

inscription@formation-continue.lu 


Titre de la formation continue d’école : ‘…………………………………………………………’ 

	Ecole – Lycée :
	

	Personne de contact :
	Nom et prénom :

	
	Tel :

	
	E- mail:

	Formateur/-trice :
	

	
	

	Lieu de formation :
	Nom : 

	
	Adresse :

	Date/s et horaire/s :
	

	
	


Relevé des inscriptions

	
	Nom et prénom
	EF : Cycle 

ES/EST : Branche enseignée
	Matricule
	email
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