v Ministére de |'Agriculture et de I'Alimentation

(N Institut d'enseignement supérieur et de recherche en alimentation, santé

animale, scaences Aagronormiques el (_h:' Frenvironnement

VetAgro Sup

CERTIFICATION DE CAPACITE ANIMAUX DE COMPAGNIE D’ESPECES DOMESTIQUES
BULLETIN D’INSCRIPTION
(Dés réception au BFPSA un contrat de formation vous sera adressé)

I VetAgro Sup, se réserve le droit d’annuler si I’effectif est insuffisant - 15 jours avant la date de la journée de formation |
(Attention les conventions ou contrats de formation, factures et documents divers y seront adressés :
préciser une autre destination si vous souhaitez recevoir ces documents a des adresses différentes)

Sivous ne souhaitez pas faire partie de notre liste de diffusion pour les annonces de journées de formation continue, Merci de cocher O
Jaccepte que mes coordonnés soient communiquées aux autres participants ()

NOM PréNom : ...cccininisisecsiisssssesessssesesssssensnns (OFemme (OHomme  SigNature .........eccnnesicesnnns
Date de NaiSSaNnCe : .....ccccveeeceeceersneeceecrenesseecnens Lieu de NaisSance : ......ccuveeereeceeeveerrseeseesennscnecnenes (et Département)
(OpProfession Libérale (Osalarié(e) (OAutres (ODevis pour demande de prise en charge (OPCA, ou Pole emploi)

Les informations sont importantes pour rédiger votre contrat ou convention de formation. Merci d’adresser

copie d’une piéce d’identité. Adresse pour envoi de facture et contrat de formation

OPTION PRINCIPALE (*) ESPECE OPTION(S)
1 ESPECE DATE CHOISIE SUPPLEMENTAIRE(S) DATE ESPECE CHOISIE
O CHIEN O CHIEN
400 € 0278&28 O CHAT 100 € O 29 MARS — CHAT
MARS 2018 O NAC 2018 O NAC
O CHIEN 01 CHIEN
400¢€ 02 & 3 MAI 2018 O CHAT 100 € 0 4MAl O CHAT
0 NAC 2018 0 NAC
O CHIEN O CHIEN
400€ D 48& 5 JUILLET O CHAT 100 € 0 6 JUILLET O CHAT
2018 0 NAC 2018 O NAC
O CHIEN 018 O CHIEN
400 € 016 & 17 O CHAT 100 € OCTOBRE O CHAT
OCTOBRE 2018
0 NAC 2018 O NAC

(*) Cocher la date et I'espéce choisie, ne pas oublier I’option espéce supplémentaire si vous étes intéressé(e).
Les places sont limitées, une préinscription est obligatoire et sera effective dés réception du paiement.
La restauration (déjeuner et diner), le transport et I’hébergement restent a la charge du stagiaire.

Bulletin a renvoyer avec votre réglement dans la semaine qui suit sa réception.

REGLEMENT (Exonéré de TVA, article 261, 4-4°-a du CGl)
° Soit par CHEQUE a l'ordre de ’Agent Comptable de VetAgro Sup
° Soit par VIREMENT BANCAIRE (Les frais bancaires sont a la charge des participants) :

Code banque : 10071 Code guichet : 69000 Compte n° 00001004323 CIéRIB :93
Adresse de banque : TP LYON Trésorerie Générale du Rhone

Titulaire du Compte : VetAgro Sup — Agence Comptable — 1 av. Bourgelat — 69280 MARCY L’ETOILE

° Sur facture (justificatif de prise en charge obligatoire pour inscription définitive)

° Soit par carte VISA ou MASTERCARD ou AMEX

Jautorise M I’Agent Comptable de VetAgro Sup a débiter ma carte du montant total ci-dessus en lettre capitale
[\ R« [ or- | o =N Date de fin de validité : mois : .......ccceeerrenne. année : .........

N° identifiant - derniers chiffres dos de la carte (obligatoire) ......cccccceeeecvnernnnnnnn. ou devant pour ’Amex :

Nom du titulaire de la carte (obligatoire) : ......cccccceverriiiciinrnnnnincnnne Signature du titulaire de la carte (obligatoire) :

Ce bulletin est a renvoyer : VetAgro Sup
Service de la Formation Professionnelle

1 avenue Bourgelat — 69280 MARCY L’ETOILE

047887 2509 Fax 04 78 87 27 95 #=7 bfpsa@vetagro-sup.fr


mailto:bfpsa@vetagro-sup.fr

