Bulletin d’inscription

OUl, je souhaite participer aux Rencontres Hépital & Territoires Nouvelle-Aquitaine - La
coopération hospitaliére en marche : la mise en ceuvre des GHT, état des lieux et perspectives,
qui se dérouleront a Bordeaux le mardi 23 mai 2017,de9h a 16 h45

3 inscription simple : 250 € 7™

O inscription avant le 15/04/2017%:230 € ¢

O inscriptions multiples d’'un méme établissement :

3 2 a5 inscrits: 175 € 7 par participant (J au-dela de 5 inscrits : 150 € "“par participant
O Jai bien pris note des conditions d’annulation**.

(NB : le nombre de places est limité, les inscriptions seront traitées par ordre d'arrivée)

Vos coordonnées

Etablissement

Adresse

cp Ville

Participant Nom, Prénom

Fonction

E-mail

Responsable formation Nom, Prénom

Tél. Fax

E-mail

Mode de regl t
ode de reglemen Cachet:

O par cheque a l'ordre de LEH Formation
O par virement administratif
O paiement a réception de la facture

Date :
Signature :

Le présent bulletin d’inscription vaut acte d'engagement dés signature.

*Cachet de la poste ou date démission de la télécopie ou de lemail faisant foi.

** Conditions d'annulation : les frais diinscription seront facturés en cas dannulation la veille de la journée détude, ou le jour méme, ou
en cas de non-présentation a la journée. Toute annulation devra étre confirmée par courrier recommandé avec accusé de réception
recu par LEH Formation au moins 10 jours ouvrés avant la journée détude. Les remplacements sont admis, sans frais et a tout moment.

Contact numeéro d'existence en qualité
Sophie Durand d'organisme de formation :
Tél. 05 57 57 08 68 « Fax 05 57 57 08 69 11753475275

formation@leh.fr SIRET: 434161 741 00013
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