RétlexTonic
BULLETIN D'INSCRIPTION

Informations personnelles

Nom Prénom
E-mail Numéro de tél.
e e En cochant cette case, j'accepte de

recevoir la newsletter
Adresse

Comment vous nous avez connu?

Informations pratiques du stage

Je m’inscris aux formations suivantes :

Formation réflexes archaiques Module milieu scolaire

Atelier découverte du test musculaire Module 1
Réflexes archaiques 1 Module 2
Réflexes archaiques 2 Module 3
Réflexes archaiques 3 MLl =

. . Le cerveau et ses ressources
Réflexes archaiques 4 o _

. , Le cerveau et la kinésiologie

Apprendre a animer et présenter o .
un atelier RA Les neurotransmetteurs et kinesiologie
Option hébergement sur place Les nerfs craniens et la kinésiologie

Dates et horaires

Date de début : /o Horaires quotidiens :

Date de fin : /[ 09h00 - 12h30 et 14h00 - 17h30
Investissement

Formations 100 € x jours = €

Ateliers 15 € x ateliers = €

Hébergement 20 € x nuits = €

Total investissement = €
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Rétlex"Tonic
BULLETIN D'INSCRIPTION

Confirmation de mon inscription

Je confirme que toutes les informations fournies sont correctes.
Il n’est pas nécessaire de verser un acompte pour les ateliers

J'accepte que cette inscription soit définitive en versant un acompte de :

150 € pour les formations de 4 jours Par virement
105 € pour les formations de 3 jours Par chéque
70 € pour les formations de 2 jours Espéces

Acompte perdu en cas de désistement sans raison valable et justifiée.

Mode de paiement

Par virement Mme Contamin Déborah

Code étab Guichet Numéro de compte Clé IBAN (International Bank Account Number)
18106 00810 96773221763 90 FR76 1810 6008 1096 7732 2176 390
BIC AGRIFRPP881

Merci d’envoyer votre bulletin d’inscription par mail a : deborah.contamin@gmail.com

Par cheque a I'ordre de :
Déborah CONTAMIN,

270 chemin de la cote du Noiray,
73290 La Motte Servolex

Merci de joindre votre bulletin d’inscription a votre chéque

Droit a I'image

Lors du stage, si des photos sont prises, j'accepte qu’elles soient diffusées
sur les réseaux de Réflex'Tonic (conformément aux dispositions du droit a I'image).

Nom, prénom
Date / /

Signature

Déborah Contamin
Formatrice, kinésiologue certifiée
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