
FICHE D'INSCRIPTION

" GESTION d'un SITE INTERNET sous GISEH "
jeudi 30 juin 2016 et vendredi 1er juillet 2016 

D.D.Territoires du Tarn – Cité administrative – 19, rue de Ciron – 81013 ALBI CEDEX 9
__________

NOM.........................................................................................PRÉNOM......................................................................................................................

A.S.C.E N° ......................................................................CARTE D'ADHÉRENT N°.....................................................................................................

FONCTIONS AU SEIN DE L'A.S.C.E............................................................................................................................................................................

ADRESSE PROFESSIONNELLE COMPLETE..............................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................

TÉLÉPHONE PROFESSIONNEL.............................................................................................FAX..............................................................................

ADRESSE e.mail..............................................................................................................................................................................................................

ADRESSE PERSONNELLE............................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................

TÉLÉPHONE PERSONNEL...................................................................TÉLÉPHONE PORTABLE............................................................................

ADRESSE e.mail..............................................................................................................................................................................................................

ACCUEIL - SÉJOUR (paiement des prestations effectué directement et individuellement par le stagiaire)

Arrivée : Jour....................................Heure.................................Moyen de transport................................................................................

Départ : Jour....................................Heure.................................Moyen de transport................................................................................

  Nuitée des  jeudi

Repas des  jeudi midi  jeudi soir  vendredi midi

QUESTIONNAIRE :

Avez-vous participé à une formation Giseh ?   oui  non Si  oui, savez-vous :

Créer une rubrique ?  oui  non Affecter un logo à un article, une rubrique ?  oui  non

Créer un article ?  oui  non Créer des raccourcis et gérer les actualités ?  oui  non

Insérer des liens ?  oui  non Utiliser les dates de publications des articles ?  oui  non

Insérer des images ?  oui  non Créer une photothèque ?  oui  non

Insérer des documents ?  oui  non

A quelle fréquence actualisez-vous le site internet de votre association ?.........................................................................................................................

Précision importante : Merci de prendre sur une clé USB les images, documents et informations que vous souhaitez mettre en ligne.

AVIS MOTIVÉ DU PRÉSIDENT DE L'A.S.C.E............................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................

A..............................................le..............................................

(date, nom et signature du Président)

Veuillez retourner cette fiche accompagnée d'un chèque établi à l'ordre de la FNASCE de 45 € (frais d'inscription),  pour le 15 juin 2016 au Bureau
Formation à l'adresse suivante : Services de l'État dans les Alpes-Maritimes - D.D.Territoires et Mer - FNASCE - Mme Maryse GARANDEAU -
CADAM - 147, route de Grenoble - 06286 NICE CEDEX 3
(inscription acceptée par mail "maryse.garandeau@equipement-agriculture.gouv.fr" avec envoi postal du paiement)

mailto:maryse.garandeau@equipement-agriculture.gouv.fr

