
BULLETIN D'INSCRIPTION AUX ATELIERS 

Nom :                                                           Prénom : 

Adresse mail : 

Téléphone : 

Indiquer la date de l'atelier      et l'horaire qui vous intéresse :
…..................................................................................................................
....................................................................................................................
....................................................................................................................
....................................................................................................................

Pour  que  l'inscription  soit  prise  en  compte,  merci  d'envoyer  votre  règlement  à
Sandrine Becherini. Le règlement sera encaissé le jour de l'atelier. 

Merci de libeller votre chèque au nom de  Sandrine Becherini, et de l'envoyer à
l'adresse suivante : Sandrine Becherini – Espace Médical / Espace bien-être –
92 av de Tarascon – 84000 AVIGNON. 

En cas d'annulation pour maladie, votre chèque sera conservé pour un prochain atelier. 
Pour toute annulation, dans un délai de 7 jours avant l'atelier, votre chèque vous sera
retourné, passé ce délai le chèque sera encaissé.  

Avec mes remerciements pour  votre confiance. 

Sandrine Becherini – Relaxologue Corporel – Réflexologue – Praticienne en aromathérapie
Tél 06.18.95.41.13
 http://becherini-reflexologie.fr /  sandrine@becherini-reflexologie.fr 

http://becherini-reflexologie.fr/
mailto:sandrine@becherini-reflexologie.fr

