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------------------------------------------------------------------- Aretournera:
................................................................... Ifrée

Carrefour de la Canauderie

Tl o Forét de Chizé

79360 VILLIERS-EN-BOIS
FAX oo Tél. 05 49 09 64 92

Fax 05 49 09 68 95
T E-mail : ifree@ifree-ore.org

Je m’inscris au(x) stage(s) - I

1 [ A titre individuel et vous fais parvenir
mon reglementde ..........oooviiiiii

correspondant : U auneavance de 15¢€
(1 cheque par stage)

U] arintégralité des frais

2 [ Auttitre de la formation professionnelle continue
(nous vous ferons parvenir une convention de formation).

3 [ Atitre institutionnel
(nous faire parvenir un bon de commande).

Adresse de facturation (si elle est différente de celle portée ci-dessus)

[ Je souhaite établir un itinéraire de formation.
INTITUIES AES STAGES ...ttt



