FEUILLE D'INSCRIPTION AU STAGE :
Soulager les douleurs de |'épaule et des lombaires.

Stage de 2 jours
Hotel Vatel 4 Cr du Médoc, 33300 Bordeaux

NOM & oottt e PréNOm @ ..ooieieieiie e s
Date de NAISSANCE B LIBU : wuviieiieiieiietirte ettt er ettt e ste e e e e seeesbeessteesaneeneessneessessrnennns
Adresse Postale COMPIGLE : ...t s
Tel oo e A e i, s ourensi 0TI o e en s aneaneans )
Mail (en majuscule) : .ccoeeeeivvviiiionen. e g :
Niveau de formation shiatsu (annee du d|plome ou examen final) : ..o,

Votre situation de santé ou d’handicap justifie-t-elle une adaptation a fournir de notre part pour cette
formation : () OUi, [aQUEIE : ......o.ceeurreeeceeeerrreeeeee e eeeeeessse Non () ”

Je m’inscris au stage de Formation « Soulager les douleurs de I'épaule et des lombaires »
qui se déroulera dans les locaux de I’Hotel Vatel 4 Cr du Médoc, 33300 Bordeaux Ies Samedi 3 et
Dimanche 4 Octobre 2026 de 9h a 18h. :

Modalités d’inscription : Le prix total du stage s’éléve-a 250€ pour-les éleves de I'école (300€ avec
demande de financement) et 300€ pour les personnes extérieures (350€ avec demande de
financement). Les repas de midi non inclus. Afin de valider I'inscription, nous vous demandons de
bien vouloir nous retourner (par courrier au 29 rue du Professeur Calmette 33150 CENON ou par
mail : contact@atsuko-ecoledeshiatsu.fr) cette feuille ddment complétée, datée et signée avant le
18 Septembre 2026, accompagnée d’un cheque d’acompte de 50€ (établi a I'ordre de Atsuko
Shiatsu). Le paiement peut également se faire par virement bancaire ou en especes 5

Le délai Iegal de rétractation est de 10 jours a compter de la date de réception du bulletin
d’inscription. En cas d'annulatlon le_paiement d'acompte ne sera pas remboursé, mais pourra étre
utilisé pour un-autre stage. ) ; P

Je certifie avoir pris connaissance des modalités d’inscription et je. m’inscris au stage 7
« Soulager les douleurs de I'épaule et des lombaires » des Samedi 3 et Dimanche 4 Octobre 2026.

Matériel a fournir : Un futon pour travailler au sol (comme pour un shiatsu)

Signature : (précédé de « bon pour accord ».
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