MASSAGES

Nom : ……………………………………………..

Prénom : ………………………………………


Adresse : …………………………………………  
 
CP/Lieu : ……………………………………..

Tél. privé : ………………………………………

E-mail : ………………………….……………

Je m’inscris au(x) cours(s) suivant(s) :


	· Massage bébés                                              Prix : 120.-


             
Date(s) : ___________________________________________________________________         
(à compléter svp)
	· Massage familial                                             Prix : 390.-


             
Dates : ___________________________________________________________________         
(à compléter svp)
Modalités de paiement :

Les arrhes de 50% du prix devront être versées sur le compte :

Sonia Zito

9 rue Croix-du-Levant
1220 les Avanchets

CCP :  17-327408-8

Le lieu du cours vous sera indiqué lors de la confirmation de votre inscription.

Veuillez respecter les délais ci-dessous



Au plus tard 3 semaines avant le début de la formation : votre versement et votre coupon confirmeront votre inscription.


En cas d’annulation :

Trois semaines avant le début du cours, la somme de 50 francs sera retenue pour frais de dossier.

Deux semaines avant le début du cours, la moitié des arrhes sera retenue.

Une semaine avant le début du cours, la totalité des arrhes sera retenue.

Merci de renvoyer uniquement le formulaire d’inscription à l’adresse suivante :


Mme S. Zito

9 rue Croix-du-Levant
1220 les Avanchets

Si vous avez besoin d’informations complémentaires vous pouvez me contacter au  

078 /658.73.09
