
    Formation autour de la petite enfance 

     Bulletin d’inscription formation 

PARTICIPANT (une fiche par participant) 

NOM : 
PRENOM : 
ADRESSE :                           
TELEPHONE :                                                 PORTABLE : 
PROFESSION : 
Email : 
 
STAGE : DATE ET LIEU DE FORMATION 
 
DATE : 
LIEU : 
 
FACTURATION 
 

□ Prise en charge par l’employeur  

Raison Sociale :    Service : 

Adresse : 

CP/Ville 

Tel : 

Email : 

Dossier suivi par :    Fonction : 

Cachet de l’entreprise 

 

□ Inscription Individuelle   

Profession : 

Adresse : 

Tel : 

Mail : 

 

TIKOALA 
Siège social : 21 rue des cottages 54600 Villers –les- Nancy 
SIRET : 520 318 742 00019 – Régime non soumis à la TVA 

Déclaration d’existence enregistrée sous le n°41540319854 auprès du préfet de région de Lorraine 
Site :  http://www.formations.tikoala.fr 

Email : celine.tikoala@gmail.com  Tel : 06 81 67 49 78 

 


