BULLETIN D’INSCRIPTION

Merci de retourner ce bulletin renseigné, signé et revêtu du cachet de l’entreprise à PERSPECTIVES SUD, Bt A, Les Demeures de Monclar 13290 Les Milles.

Tel : 04 42 24 43 90-Fax : 04 42 24 41 88-courriel : perspectives.sud@free.fr
Société : ………………………………………….

Adresse :………………………………………….

Code postal :……………… Ville : ………………………………

Tel :………………………….. Fax :……………………………...

N° Siret : …………………………….. Code NAF :……………...

Responsable :………………………………….

Participants nombre :………

Nom, prénom :………………………………..

………………………………………………..

Inscription à la formation :………………………………

Session : ……………………………………..

Coût par stagiaire : …………………………..

Coût total : …………………………………...

Règlement : à réception de la facture, voir conditions générales de ventes au verso.

Date : …………….


Cachet et signature

