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( Ecole de Biodanza® SRT

Montréal et Sud-Ouest du Québec

Formulaire d'inscription

Prénom : Nom :

Adresse complete :

Date de naissance : Tél :

Courriel :

Je fais de la Biodanza en cours hebdomadaire depuis :

Avec les facilitateurs suivants :

Mon facilitateur actuel :

Stages qui m'ont particulierement marqué :

Je joins a mon inscription :

e Une lettre de motivation
e Une lettre de recommandation de mon-ma facilitateur-trice
e Un curriculum

e Un bref descriptif de mon état de santé et des traitements médicaux ou
thérapeutiques en cours, s’il y a lieu

e Envoyer un virement Interac a info.ecolebiodanzamtl@gmail.com
De 200% non remboursable pour ouvrir votre dossier et garantir votre

inscription

Date: Signature :

Envoyer par courriel a : info.ecolebiodanzamti@gmail.com
Merci de votre intérét pour ce processus de formation
Maira Martinez, votre directrice

Geneviéve Sirois, votre ceeur-ordonnatrice, 514.995.0797
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