
INSCRIPTION A LA FORMATION NEURO-TRAININGINSCRIPTION A LA FORMATION NEURO-TRAININGINSCRIPTION A LA FORMATION NEURO-TRAININGINSCRIPTION A LA FORMATION NEURO-TRAINING

NomNomNomNom    :…………………………………….:…………………………………….:…………………………………….:……………………………………. PrénomPrénomPrénomPrénom    :………………………………………:………………………………………:………………………………………:………………………………………

AdresseAdresseAdresseAdresse    :…………………………………………………………………………………….:…………………………………………………………………………………….:…………………………………………………………………………………….:…………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….

Date de naissanceDate de naissanceDate de naissanceDate de naissance    : ………………………......: ………………………......: ………………………......: ………………………......

ProfessionProfessionProfessionProfession    ::::

………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………….

TéléphoneTéléphoneTéléphoneTéléphone    :…………………………………….....:…………………………………….....:…………………………………….....:…………………………………….....

EmailEmailEmailEmail    :………………………………………………. :………………………………………………. :………………………………………………. :………………………………………………. 

□ □ □ □ Je m’inscris à la formation complète.Je m’inscris à la formation complète.Je m’inscris à la formation complète.Je m’inscris à la formation complète.

□ □ □ □ Je m’inscris au stage de …………………………….. du ….. /….. /2012Je m’inscris au stage de …………………………….. du ….. /….. /2012Je m’inscris au stage de …………………………….. du ….. /….. /2012Je m’inscris au stage de …………………………….. du ….. /….. /2012

Je règle le prix du stageJe règle le prix du stageJe règle le prix du stageJe règle le prix du stage    : 300 € : 300 € : 300 € : 300 € (encaissé seulement après le stage)

SIGNATURESIGNATURESIGNATURESIGNATURE

    

CENTRE DE NEURO-TRAINING -  28, rue Raphaël - 13008 MARSEILLE - www.neuro-training.fr


