
BULLETIN D’INSCRIPTION – FORMATION ETUDIANT

NOM DE L’ÉTABLISSEMENT : ………………………………………………………………………………………………………………..

Service : ………………………………………….. Nom du responsable : ……………………………………………………...

Adresse :………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Code postal : …………………………………… Ville : …...…………………………………………………………….……….

Téléphone : …………………………………….. Mail : ………………………………………….………………………………………….

RÈGLEMENT

Merci de nous adresser ce bulletin d’inscription ainsi qu’un chèque d’un montant de 25 € libellé à 
l’ordre de « SOS Préma » à l’adresse suivante :

SOS Préma – JDS 2020
32 rue du chemin vert

92100 Boulogne-Billancourt

Si vous souhaitez nous régler par virement, merci de nous contacter par mail à l’adresse 
formation@sosprema.com afin que nous puissions vous transmettre nos coordonnées bancaires.

Renseignements : 06 43 36 95 62 – formation@sosprema.com
Organisme de formation n°11 92 181 50 92

PERSONNE À INSCRIRE

Nom : ……………………………………………………… Prénom : ………………………………………………………………………..

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Code postal : …………………………………… Ville : ………………………………………………………….…………………………

Téléphone : ………… / ………… / ………… / ………… / ………… Fonction : ……….…………………………………………….

Mail : ………………………………………….………………………………@………………………………………………………………………

Journées des Soignants 2020
« Parents-Soignants : vivre ensemble la prématurité »

mailto:formation@sosprema.com

