ARTOF
et sens
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Séjour feminin du @2 au 06 Mars 2024
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ENGAGEMENT
J'atteste étre en bonne santé et je m’engage a assurer mes responsabilités personnelles et
en groupe

Je confirme mes déclarations étant sinceres et véritables et dégage Clarisse CARON -
Naturopathe et Thérese COSTER - Aromathérapeute de toute responsabilité a ce sujet. Je
m’engage également a avertir de tout changement de situation sur ma santé pouvant surve-
nir avant le séjour.
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REGLEMENT

Je joins un cheque d’arrhes du montant du prix de mon hébergement a libeller a 'ordre de
ARTAm et Sens et a renvoyer avec le bulletin d’inscription.

ARTOm et Sens rue de la liberté 13980 ALLEINS

Pour réglement par virement, demandez le RIB / IBAN

Possibilité de régler le séjour en 3 fois avant le début du stage.

Le solde sera a régler le jour du stage — Cheque, virement ou especes

ANNULATION

En cas d’annulation, a moins de 20 jours du début du stage les arrhes seront perdues

A moins de 10 jours, la totalité du séjour est due.

Signature précédée de la mention manuscrite « lu et approuvé »
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