
Merci de bien vouloir retourner le bulletin d’inscription  
avant le 16 Mai 2022 à l’adresse suivante :

secretariat.upsr@chi-clermont.fr  ou par courrier à
l’attention du Secrétariat de U.P.S.R., 

Unité de Préparation et Suivi de la Réinsertion
C.H.I. - 2 rue des Finets - 60607 Clermont de l’Oise Cedex

16 JUIN2022 - Salle André POMMERY  
118 Av. des déportés 60600 Clermont de l’Oise

Organisé par U.P.S.R. Unité de Préparation et Suivi de la Réinsertion

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

Si vous êtes professionnel, merci de préciser votre fonction : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                    	

Nom de l’établissement, adresse de votre structure : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                                  	

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

Téléphone . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                   Courriel. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                       

             Signature de l’intéressé(e)                                     Signature de l’encadrement (si besoin)

  
  L’atelier thérapeutique, cafétéria, le 23, vous propose une formule 	
   déjeuner au tarif de 3€50 

     Oui, je souhaite réserver une formule déjeuner :
                   □ Sandwich jambon beurre salade / 1 pâtisserie/ 1 bouteille d’eau
                   □ Sandwich poulet mayonnaise crudités / 1 pâtisserie/ 1 bouteille d’eau

           ►Le règlement se fera en espèce sur place le jour du colloque.
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BULLETIN D’INSCRIPTION
Dans la limite des places disponibles

			     Travail & Santé Mentale 
			     Emploi, formation,activité, bénévolat, ...
			     et pourquoi pas nous ?POUR VOUS INSCRIRE

PUBLIC

Jeudi 

2022
16 juin 

8h30 à 17h

DATES & HORAIRES

SALLE POMMERY
118 AV. DES DÉPORTÉS 

60600 CLERMONT

GRATUIT 
ET 

OUVERT À TOUS

SECRETARIAT.UPSR@CHI-CLERMONT.FR
03.44.77.65.37

Colloque
2022

Emploi, formation, activité, bénévolat ,.. .


