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Besoin de formation :   

Nom de l’employé :   

Date :   

Je suis en mesure de : Souvent Parfois Rarement 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Commentaire généraux :  

 

 

 

 

 
 

Indiquez si vous effectuez souvent, parfois ou rarement les tâches 
énoncées : 


