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Formulaire d'inscription 
 

Comprendre la pensée managériale pour transformer l’organisation 
23 et 24 mars 2020 / Alliaform 14 Parvis des Chartrons, 33000 Bordeaux 
 
 
Pour toute inscription, merci de renvoyer ce formulaire par mail à : 

• sabine.suarez-thomas@welldonelab.org 
 
Personne participant à la formation : 
Nom, Prénom.................................................................................................................. 
Structure............................................................................................................... 
Fonction................................................................................................................ 
E-mail.................................................................................................................... 
Téléphone.............................................................................................................. 
 
Dossier d’inscription géré par : 
Nom, Prénom.................................................................................................................. 
Structure............................................................................................................... 
Fonction................................................................................................................ 
E-mail.................................................................................................................... 
Téléphone.............................................................................................................. 
Code NAF...........................SIRET...................................................................... 
N° TVA intracommunautaire :........................................................................... 
 
Adresse de facturation (si différente de ci-dessus, par exemple OPCO) : 
Entreprise............................................................................................................................ 
Contact.................................................................................................................. 
Adresse postale..................................................................................................... 
................................................................................................................................. 
Tel :........................................................................................................................ 
E.mail..................................................................................................................... 

Nous vous rappelons que cette formation de deux jours est facturée 700€*  
Nos formations sont éligibles aux financements par les OPCO. Pour tout renseignement vous pouvez nous 
joindre au 06 65 24 81 13. 
 
 
Date :   Nom, Qualité, Signature : 
Cachet de l’entreprise : 
 
 
 

Siret : 827 450 669 000 11– NAF 7220Z – Le Bourdieu, 33720 BARSAC 
Déclaration d’activité 75331090533 auprès du préfet de Région Nouvelle-Aquitaine, * exonération de TVA 
accordée le 27/10/2017, activité de formation continue. 

 
 


