
 
 
ZAC Fray Redon 
83136 Rocbaron 
e-mail : christophe.dorine@tiscali.fr 
site web : www.defis-ce.com 
contact : Dorine CHRISTOPHE 04 94 72 87 72 
fax 04 94 72 85 37 ou 35 
 

BULLETIN D’INSCRIPTION CE 
 
Renseignements généraux : 
Votre entreprise : ………………………………………………………………………………………. 

Son activité : …………………………………… Son effectif : ……………….……………………… 

Son adresse : …………………………………………………………………………………………… 

Code postal : ………………………….. Ville : ………………………………..……………………… 

Téléphone : ………………………………… Fax : …………………………………………………… 
e.mail………………………………………………………………………….. 
 
Stage demandé : 
Thème : ………………………………………………………………………………………………… 
Date …………………………….. Lieu ……………………………………….. 
Forme - (cocher la case) :     INTER (dans les locaux de Défis)            INTRA (dans vos locaux) 
 
Financement (cocher la case) : 

 C.E. (budget 0,2 %)    ENTREPRISE    Organisme collecteur 
 Lequel :…………………….. 

Noms et prénoms des participants : 
Nom, Prénom Stage Date Lieu 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
 

Conditions générales de vente : 
- Les formations INTER sont organisées à partir de 5 participants. 
- La formation doit être réglée en totalité avant le début de la prestation, tout stage commencé 

est dû en totalité. 
- Les inscriptions ne sont prises en compte qu’accompagnées d’un acompte de 30 % du 

montant de la facture 
- En cas d’annulation ou de report moins de 30 jours avant la session, l’acompte reste acquis à 

DEFIS-CE à titre d’indemnité pour frais d’administration. Il sera tenu compte des cas de force 
majeure. 

REGLEMENT : 
- Ci-joint chèque n°………..… de …………………...€uros, à titre d’acompte sur les inscriptions. 

 
Bon pour accord, 
M……………………………., fonction ………………………… 
Le ……………………….. 
(signature et cachet) 
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