
 

FICHE D’INSCRIPTION 
 
 
 
Nom :__________________________ 
Prénom :_______________________ 
Adresse :____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
Tel :___________________________ 
Mail :__________________________ 
 
 
 
 
S’engage à régler à l’école de shiatsu, thérapie holistique, la somme de : 
 
O : 950 euros pour le premier niveau 
O : 1200 euros pour le deuxième niveau 
O : 950  euros pour le troisième niveau 
 
 Je joins un chèque de 150 euros comme frais d’inscription et un autre chèque 
correspondant au restant dû. Possibilité d’un règlement fractionné par chèque, sans 
frais supplémentaire.  
 
Ou 
 
  Je joins un chèque de 100 euros comme frais d’inscription et un ordre de virement  
(voir page suivante) correspondant  aux frais de formation restant. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
A retourner à : 
 
Maud Ernoult 
Ecole de shiatsu thérapeutique 
33 rue de la caserne 
44600 saint Nazaire 

 



DEMANDE  DE  VIREMENT 
 
 
 
COMPTE A DEBITER :  joindre un RIB 
 
 Mme, Melle, Mr :___________________ 
                          
Adresse :_______________________________________________________ 
 
Coordonnées bancaires :     
                                         
Etablissement :____________________________________________________ 
Adresse :   _______________________________________________________ 
Ville :___________________________________________________________ 
Code banque :______________________________ 
Code guichet :______________________________ 
N° compte :________________________________ 
Clé rib :___________________________________ 
 
 
 
 
COMPTE A CREDITER : 
 
Maud Ernoult 
Ecole de shiatsu thérapeutique 
33 rue de la caserne 
44600 saint Nazaire 
                               
Coordonnées bancaires : 
 
Société générale : avenue De Gaule 44600 Saint Nazaire 
Code banque : 30003 
Code agence :01473 
N° compte : 00020049551 
Clé :47 
 
Je demande le virement de la somme de ________________________ le 5 de 
chaque mois. A compter du ____________________200 
Jusqu’au_________________________200   . 
 
 
 
                                                A……………………….LE……………………… 
                                                            Signature du titulaire du compte: 
 


