&) ETHHYC

crrhb Ecole de Thérapies bréves et d'Hypnose Clinique

FICHE D’INSCRIPTION

CYCLE Ill : MAITRISE OU SPECIALISATION

(Pour les éléves ayant déja une certification de perfectionnement par un institut membre de la CFHTB)
Nom :
Prénom :
Profession :
Adresse :
Tel cabinet :
Tel portable :
Mail :

Je souhaite m’inscrire a la formation en hypnose Ericksonienne dispensée par ETHHYC
(Ecole des Thérapies breves et d’Hypnose Clinique) et joins 4 cheques de 400€ a l’ordre de
ETHHYC, a ’adresse suivante :

ETHHYC
6 Place de la Mairie
31140 Pechbonnieu

J’ai bien noté que chaque cheque ne sera encaissé qua la date prévue de chaque
weekend. Mais en aucun cas l’inscription ne me sera remboursée si je me désiste. Tout
cycle commencé est entierement du.

Date :
Ecrire a la main la mention : « Lu et approuvé »

Signature :



