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IFER 
c/o LNR 

25-27 Avenue de VILLIERS 
75017 PARIS 

ATTENTION, pour que votre dossier 
soit traité, joignez impérativement 
tous les documents demandés. 

Demande préalable de 
cofinancement d’une action de 

formation 
	  

À compléter et à retourner à l'IFER et accompagner de : 

 Courrier comprenant vos motivations / objectifs et projet professionnel 

 Programme de la formation 

 Devis de la formation 

 CV professionnel et sportif 

 Toutes pièces susceptibles d’appuyer votre dossier 

Renseignements concernant l’organisme de formation  

Nom de l’organisme de formation : .................................................................................................. 

Numéro de déclaration d’activité de l’organisme de formation, si existant :  

.......⏐....... ⏐.......⏐.......⏐.......⏐.......⏐.......⏐.......⏐.......⏐.......⏐....... 

Renseignements concernant la formation 

Intitulé de la formation : ...................................................................................................................... 

Durée de la formation : ....................................................................................................................... 

Coûts pédagogiques : .................................................................................................................€ HT 

Frais annexes : ...........................................................................................................................€ HT 

Coût total facturé par l’organisme de formation : ........................................................................€ HT 

Frais de déplacement du stagiaire : ............................................................................................€ HT 

Lieu de formation :  

 À distance      Locaux de l’organisme de formation 

Adresse : ............................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................ 
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Renseignements concernant le stagiaire  

Nom : .................................................................. Prénom : ................................................................ 

Adresse : ............................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................ 

Code postal : ...................................................... Ville : ...................................................................... 

Téléphone : ........................................................ @ : ......................................................................... 

 

Contrat  

Fonction lors du dernier contrat: ......................................................................................................... 

Au sein de quelle structure : ............................................................................................................... 

Durant quelle saison : ......................................................................................................................... 

	  
	  

 
Fait à .............................................................................................. Le .............../.............../............... 
 
 
Signature : 
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Cadre réservé à la commission  

 

Commission décisionnaire  

Date de réception : .............../.............../.............. 

Nombre de demandes de cofinancement d’une action de formation 

 Première demande 

 Deuxième demande  

 Autres : ....................................................... 

 

Validité du dernier contrat homologué : 

 OUI         

 NON   

 

Avis de financement 

 Avis favorable au cofinancement de la formation  

 Avis défavorable au cofinancement de la formation 

 

Montant que l’institut de Formation des Entraîneurs de Rugby met à disposition pour le 

cofinancement de la formation : ............................................................................................ €  HT 

 

 

 

 
Fait à .............................................................................................. Le .............../.............../............... 
 
 
Signature : 

Cachet	  de	  l’IFER	  


