OCID

PROGRAMME DE FORMATION EN SUIVI ET EVALUATION DES POLITIQUES
PUBLIQUES

Formulaire d’inscription des participant-e-s

A- RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

Nom : Sanosier

Prenom : Wilguitho

Sexe : Homme

Dépaertement : Nippes

Commune : PETIT-TROU-DE-NIPPES
Email : Wilguithosanosier@gmail.com
Téléphone : +50948600723

B- REFERENCE

1- Nom du patrti politique ou Société organisée pour le developpement de Petit-trou de
Organisation : Nippes

2- Adresse du parti politique ou
Organisation :

3) Nom et Prénom du dirigeant ou de

#10 St-cyr 2eme sect Tiby commune Petit-trou de Nippes

Veillard Denys

la dirigeante :
4) Téléphone : +50938346124
5) Email : denysveillard6229@gmail.com

Signature du dirigeant ou de la dirigeante



