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BULLETIN D’INSCRIPTION - FORMATION
Nom : 

Prénom : 


Coordonnées téléphoniques : 
 / 

Mail : 


Entreprise : 

Fonction : 


Demande d’informations complémentaires :

Thème de formation, requis, délais d’inscription, profil des intervenants, organisation pédagogique et outils d’appropriation… : 

Demande de devis:

Action de formation :

Date(s) choisie(s) pour la réalisation de l’action : 

Nombre de salariés à inscrire (mention inutile, si demande individuelle) : 

Noms et prénoms de ces derniers : 

FRAISSINET & Associés

Agence de Marseille : 54 Allée Turcat Méry (13008) ( 04 96 10 04 10 ( 04 91 53 07 06

Agence de Lyon : 42, rue de la Bannière (69003) ( 04 37 48 08 83 ( 04 78 71 75 68

( www.fraissinet.fr ( contact@fraissinet.fr
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