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BULLETIN D’INSCRIPTION  
AU TITRE DE LA  

FORMATION MEDICALE CONTINUE  
 
 

Inscription prise en charge par votre employeur au titre de la formation permanente pour 
Campus Psy 

« Désir d’intelligence artificielle ? Les algorithmes et la parole » 
 

Merci de compléter le formulaire d'inscription avec le questionnaire de recueil des 
besoins et attentes et de le renvoyer par mail avant le 12 septembre 2024 à : 

 
Uforca Rennes – 2 Rue Victor Hugo, 35000 Rennes 

Email : campuspsy2024@gmail.com 
 
Le règlement est à envoyer en même temps que le bulletin d’inscription. 
Après acceptation de la demande d’inscription par UFORCA Rennes, vous recevrez un 
exemplaire à compléter et signer : 

• du contrat de formation professionnelle, 

• des conditions générales de vente 

• du règlement intérieur 
 
L’inscription ne sera validée qu’à réception des documents signés. 
Vous pouvez vous désister sans frais jusqu’à 10 jours ouvrés avant le début de la formation. 
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m Inscription au titre de la Formation Médicale Continue : 50 € 
(MEDECIN LIBERAUX UNIQUEMENT) 
 
NOM : …………………………………… PRENOM : ……………………………………....... 
 
ADRESSE : ………………………………………………………………………………………........ 
VILLE : ………………………………………… CODE POSTAL : ………………………………... 
 
EMAIL : ………………………………………………………………………………………….......... 
TELEPHONE : ……………………………… 
 
DIPLOME (OBLIGATOIRE) : ………………………………………………………………….......... 
LIEU DE TRAVAIL : …………………………………………………………………………………. 
 
FONCTION : …………………………………………………………………………………………. 


