
   Fiche individuelle d'inscription 

"Les troubles du langage" 
(une fiche par stagiaire) 

 

 Mme     Melle     M. 
 

Nom : ............................................................................  

Prénom :  .......................................................................  

Profession : ....................................................................  

Etablissement : 

Adresse : .......................................................................  

Code Postal :  ................................................................  

Ville :  ...........................................................................  

Téléphone : ....................................................................  

Fax : ..............................................................................  

e-mail :  .........................................................................  

 

Formation 50 € 

Repas : 15 € oui                 non  

A réserver avant  le 22 mai 2008 
 

Envoyer votre inscription 
Et votre chèque à l'ordre de 

 l' A.F.C.M.P.P. à : 
 

Mr  Michel LEROUX 
 

CMPP  
41 rue de Buzanval 
60000 – BEAUVAIS 
 : 03 44 45 22 02 

Fax : 03 44 45 18 52 
 

cmpp-beauvais-dir-adm@wanadoo.fr 
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