ECOLE des
FLEURISTES

dePARIS BULLETIN D’INSCRIPTION

CHAMBRE SYNDICALE DES FLEURISTES
DILE-DE-FRANCE
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Cochez la case correspondant a la session de formation de votre choix :

O Session de 4 semaines pratiques
Indiquer la période :

[0 Semaine théorique
Indiquer la période :

[ 4 jours de révisions
Indiquer la période :

La formation se déroule a I’'Ecole des fleuristes de PARIS
3 rue HASSARD - 75019 PARIS (sous réserve de salle disponible)

MODE DE FINANCEMENT :

Colt des 4 semaines pratiques : 3 000 € net

Colt pour la 5¢me semaine de formation : 750 € net

Colt des 4 jours de révisions : 600 € net

Cochez la ou les cases correspondant a votre paiement :

O Financement personnel d'un montant de :

Paiement par cheque a I'ordre de la CSFIF - 1 cheque par module de formation

O Prise en charge financiére par : (joindre les attestations)
Organisme : Montant :
Organisme : Montant :

Q Votre inscription a la formation choisie ne sera prise en compte qu'une fois le montant Q
global de la formation financé et dans la limite des places disponibles
Attention nos formations sont souvent complétes deux mois avant le début des cours

Alissue de ces démarches, vous recevrez une convention de formation. L'acceptation de cette convention finalisera votre inscription.

Faitle .o - LT Signature :

Bulletin d'inscription a renvoyer a :
Ecole des fleuristes de PARIS 3 rue HASSARD-75019 PARIS
A l'attention de Madame Frédérique Lavigne — Formations adultes
Tel. 01 53 38 60 54 / mail : flavigne@Ilesfleuristes.com



