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Fiche signalétique de l’Ordre National des Urbanistes du Togo 

A. IDENTIFICATION 

• Nom : ................................................................................................................... 

• Prénoms : ............................................................................................................. 

• Date et lieu de naissance : ..................................................................................... 

• Nationalité : .......................................................................................................... 

• Sexe : ☐ Masculin ☐ Féminin 

• Photo d’identité à : ☐ 

B. COORDONNÉES 

• Adresse de résidence : ......................................................................................... 

• Téléphone : .......................................................................................................... 

• Courriel : .............................................................................................................. 

C. FORMATION ET QUALIFICATION 

• Diplôme en urbanisme : ........................................................................................ 

• Établissement de formation : ................................................................................. 

• Année d’obtention : .............................................................................................. 

• Autres diplômes/qualifications : ............................................................................. 

D. EXPÉRIENCE PROFESSIONNELLE 

• Année de début d’activité professionnelle : ............................................................ 

• Structure/cabinet actuel : ...................................................................................... 

• Fonction : ............................................................................................................. 

• Expériences professionnelles principales : ............................................................. 

E. STAGE PROFESSIONNEL 

• Structure d’accueil : .............................................................................................. 

• Pays : ................................................................................................................... 

• Période : du ................................................... au .................................................. 

• Durée : ................................................................................................................. 
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• Maître de stage : ................................................................................................... 

F. INFORMATIONS PROFESSIONNELLES À PUBLIER 

Les informations ci-dessous peuvent être utilisées pour la publication du tableau de 

l’Ordre : 

• Nom et prénoms : ................................................................................................. 

• Numéro d’inscription : ........................................................................................... 

• Catégorie professionnelle : ................................................................................... 

• Cabinet/structure : ............................................................................................... 

• Ville d’exercice : ................................................................................................... 

• Contacts professionnels : ..................................................................................... 

G. DÉCLARATION 

Je soussigné(e), ............................................................................................................., 

certifie exactes les informations renseignées dans la présente fiche et m’engage à 

informer l’ONUT de toute modification affectant ma situation professionnelle. 

Fait à ..............................., le ....................................................... 

Signature du professionnel 

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

 


