eFormatign
A Centre de Formation Continue a ‘Distance

Bulletin d’inscription

Je souhaite m’inscrire a la formation intitulée : « Hygiene Alimentaire adaptée a [’activité des
établissements de la restauration commerciale » de 14 heures, dans la spécialité suivante :

[ Restauration traditionnelle,
[] Restauration de type rapide,

L [0 Cafétéria et restauration de libres services.
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Nom : Prénom :

Date de naissance : Lieu de naissance :

7

MES COORDONNEES

Adresse d’envoi de la facture et de 1’attestation :

Code postal : Ville :

Pays :

Tel fixe : Tel portable :

Adresse électronique : @

N
J -

Je choisis le mode de réglement que je souhaite effectuer lors de mon inscription a la formation :

O Par carte bancaire :
Directement sur le site : bit.ly/2kZthe8

O Par cheque :

0 2 chéques : 1 de 119 € et le 2°™ de 278 € pour s’inscrire a la e-formation ou
03 cheques : 1 de 119 € et les 2 autres de 139 €

S

MON MODE DE REGLEMENT

i A Pordre de : M™ Séverine CANON
A envoyer : eFormation HSAQuality —- CANON EIRL, 26 Allée de Redeilhas, 31260 Mane

[ Par virement bancaire en 1 fois (ou par mandat administratif)

Banque Guichet Compte Clé Domiciliation
14518 29267 03318100740 16 Fortuneo
IBAN BIC — ADRESSE SWIFT
FR76 1451 8292 6703 3181 0074 016 FTNOFRP1XXX

Merci de mentionner votre nom et prénom lors de tout réglement. )

Une fois le reglement recu, vous recevrez un email de confirmation et la suite de la procédure

pour vous rendre sur votre espace de formation.
Estimez un délai d’une semaine pour la réception des cheéques, de 3 jours pour le virement bancaire et immédiatement
pour la carte bancaire.
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