OCID

PROGRAMME DE FORMATION EN SUIVI ET EVALUATION DES POLITIQUES
PUBLIQUES

Formulaire d’inscription des participant-e-s

A- RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

Nom : Forvil

Prenom : Kendy

Sexe: Homme

Département : Ouest

Commune : GRESSIER

Email : kendyforvil29@gmail.com
Téléphone : +50946404845

B- REFERENCE

1- Nom du parti politique ou Centre Muse Haiti (CEMUH)
Organisation :
2- Adresse du parti politique ou

#3, Rue Dr. Brun, Nazon, Port-au-Prince
Organisation :
3) Nom et Prénom du dirigeant ou de la

Jerry Registe

dirigeante :
4) Téléphone : +50931021093
5) Email : jerryhoward_registre95@yahoo.com

Signature du dirigeaﬁﬁ)u qe la dirigeante



