ASSOCIATION PHON'IMAGE 19, rue Pierre Marx 77260 La Ferté sous Jouarre
Tel : 01 60 22 4536 Courriel : phonimage@wanadoo.fr

BULLETIN D’INSCRIPTION au(x)STAGES

A REMPLIR PAR L’EMPLOYEUR

MNom de |'établissement :
Nom du responsable :
Adresse :

T¢léphone : Courriel :
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Nom et préenom du stagiaire :
Stage(s) demandé(s) .

Prise en charge des frais par 'employeur (entourer) : S TAGE ADHESION STAGE et ADHESION

DOCUMENTS que vous souhaitez recevoir (entourer) |
- Convention de stage

-R.ILB

- Facture a régler

- Facture acquittée

- Autres, a préciser ;

Votre mode de Réglement (entourer) ; chéque bancaire virement bancaire mandat



