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NOM :

PRENOM :

Date de naissance :

Adresse :

Tél fixe : Tél mobile :

Adresse mail :

Profession :

Probléme de santé particulier :

Date d’inscription :

Pour toute inscription, 'adhésion annuelle est obligatoire : 10 €

> Je m’inscris au weekend du: ............

O Représentant: 180 € O Constellant: 230 €

O souhaite dormir sur place * O Ne souhaite pas dormir sur place

> Je m’inscris a I'atelier du : ............
Une matinée de Cercle de tambours : 50 €

Une aprés midi de Constellations Familiales: 0O Représentant: 50 € O Constellant: 80 €

Une journée de constellations chamaniques: O Représentant: 80 € O Constellant: 110 €

La soirée du samedi : 20 €

Il est impératif de retourner le bulletin d’'inscription diiment rempli et accompagné du reglement pour
étre inscrit. Le nombre de place pour le weekend étant limité, nous vous conseillons de vous inscrire
rapidement pour réserver votre place.

Etregle la somme de : Signature :
(Cheque al'ordre de « L’arbre de I'éveil »)

* Les modalités vous seront précisées ultérieurement.

L’arbre de I'éveil - 160 avenue Adam Chevrier 78670 Villennes sur Seine - Tél: 01 74 12 65 09 - larbredeleveil@gmail.com
www.theraneo.com/l-arbre-de-l-eveil



