
 Bulletin d‘inscription pour l‘offre de formation 2025 

 Cours 

 Confirmation 

Merci de compléter ce formulaire et de le transmettre au plus tard pour le 31 décembre 2024, uni-
quement par e-mail à SRH-FORMATION@admin.vs.ch.  

 

Matricule   ________________________________  E–Mail   ___________________________________  

Nom  _____________________________________   Prénom  ____________________________________  

Taux d‘activité  ____________________________  Fonction  ___________________________________  

Département _______________________________  Service_____________________________________  

Le cours ci-dessous sera pris en compte par ordre d‘arrivée et dans la mesure des places disponibles. 

Titre  ________________________________________________________ Date(s) ________________  
 
(Veuillez remplir 1 bulletin d‘inscription par cours) 

 

Je confirme que : 

□ Mon inscription a été discutée et validée par ma supérieure directe ou mon supérieur direct. 

 Ma cheffe de service ou mon chef de service accepte mon inscription ainsi que le débit des 
frais éventuels en cas de désistement ou de non-participation à un séminaire sur la rubrique 
adéquate de mon service (indépendamment de la raison). 

 

Date : ___________________________________ 

 

Les formulaires illisibles ou incomplets seront retournés. Aucune signature n‘est requise. La per-
sonne ayant envoyé le bulletin d‘inscription par e-mail assume la responsabilité des informations 
transmises et des autorisations des supérieurs hiérarchiques.  
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