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BULLETIN B INSCRIPTIGN
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accompagnementholistiguedelphe@gmail.com
HTTPS://www.accompagnementholistiquedelphe.de

Adresse mail : (écrire en majuscules pour lisibilité)
................ ([ N——
Date de naissance : .././...

Merci de cocher la classe qui vous concerne :
-Divine Présence, ob es-tu ? 333€
-Systéme de guérison ISis 250€
-Lahochi 13 eme Octave 129€
-Tétraédre de I'étoile sacré esthétique 75€

-Létoile de Sirius et les maitres Pauphins 70€

Je vous prie de bien vouloir me retourner le bulletin d'inscription par mail afin que je puisse vous inserire au plus tot.
Pour réserver votre participation a cette journée de formation, jai choisi de vous demander de verser 30% d’Ahhres :

par chéque bancaire encaissable a réception :
Pelphine Pesgouilles
27 route de la forét

71460 Culles les Roches
Qu

Par virement bancaire sur le compte svivant

Pelphine Pesgovilles
FR76 1046 8022 4425 7558 0030 003

Pour les facilité de paiement, me contacter, merci!

NB : “Je note que mon inseription est validée aprés réception du bulletin, accompagné d'un versement d’Arhhes (chéque encaisse a réception)
remboursable sur certificat médical.
En cas d'annulation de ma part par courrier ou mail moins de 10 jours avant le début du stage, cette somme sera retenve pour participation aux frais.”

Nos guides sont en connexion a partir du moment ob vous signer cette fiche d’inscription et le travail commence maintenant !

Pensez a apporter un plat a partager, a votre convenance pour la pause- déjeuner. Les collations sont offertes !t
J'ai hate de partager avec vous cette belle journée !
Fait a e
Signature
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