Evopro

BULLETIN D’INSCRIPTION

Merci de nous renvoyer au plus vite ce bulletin d’inscription diiment rempli et signé :
par courrier a EVOPRO FORMATION 74 Rue Paradis 13006 MARSEILLE
ou par mail a : contact@evopro-formation.com

(s’il s’agit d’une inscription a titre personnel, veuillez vous reporter a la rubrique « Particulier »)

RAISON SOCIALE ..ottt ittt e st s s b s s s b b s s b0 e b b bs bbb b ebe she sb s em b s st eai sb ses she s0s
ADRESSE .ottt e b s bR SR SRR e E SR Sh SRR S eE e R b s bbbt sRssre sa e s
CODE POSTALE & .o VILLE & oottt e s
TELEPHONE : .ottt EIMAIL & ettt st s s s e

CONTACT : Mme - Mr

NOM — PRENOM : ..o FONCTION .ottt st s e
LIGNE DIRECTE : ..ottt s EMAIL ¢ oo e s
NOM - PRENOM : ..ociiiiiicciicc e DATE DE NAISSANCE : ..ot s
FONCTION = ENTRERPISE : ..ottt sttt st b s b b s b b b b bbb bbb s b s
ADRESSE ..ottt e e b b e h R b h e she R e e h s R bR e ea R e she e et nenaes
CODE POSTALE : ...ttt VILLE oottt s s s e
TELEPHONE : .o EMAIL oot s s e
INTITULE DE LA FORMATION oottt ittt st sttt b st s b s shs sh st bt b s sa sas st bbb et sa b sasbsn bbb
DATE DE LA FORMATION : ...oovviiiiiniiiniiniicce e DUREE DE LA FORMATION : ............... (jours —heures)

LIEU DE FORMATION :

e EVOPRO FORMATION — 74 RUE PARADIS — 13006 MARSEILLE
e ENINTRA DANS VOS LOCAUX

Nom — Prénom Téléphone + email Fonction

EVOPRO FORMATION - 74 RUE PARADIS — 13006 MARSEILLE — 06.62.98.28.08 / 04.88.08.33.12.
SARL AU CAPITAL DE 10 000€
contact@evopro-formation.com / www.evopro-formation.com
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Evopro

Nom — Prénom Téléphone + email Fonction

ADRESSE DE FACTURATION (Si QIiffErENTER) & oeveceeeeeeeeeeee ettt ettt v et eve et e es s s sae st s sessensasstesreensensensnens

PRISE EN CHARGE PAR UN FOND DE FORMATION (OPCA) : OUI — NON (Pour toute subrogation I'accord doit étre préalable é la date de
formation)

SIOUL NOM €L adreSS A& POPCA : ..ottt ettt et et b ea bbb s et e s bbb bbb se b e se e sbenbeste st sbe st sbestesbestesreans

Signature et cachet de I’entreprise :
(La signature de ce bulletin entraine I'acceptation des conditions générales de vente)

A réception du bulletin d’inscription, nous vous adresserons une convention de formation et la convocation
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