
Formulaire d'inscription
 M.    Mme 

Nom :  

Prénom : 

Profession - Titre/fonction : 

Adresse :  

Code postal :   Ville :    

Téléphone :  

Mail : 
 

Etablissement / Association : 
 

Adresse : 
  
 

 

A RENVOYER 

Groupement REMPART Île-de-France
11 rue de clichy - 75009 PARIS - FRANCE

colloqueplatre@rempart.com
 

01.48.78.46.85 - 06.84.10.27.41

Formulaire d'inscription 

 Pays :  

France 
FRANCE 

colloqueplatre@rempart.com 

06.84.10.27.41 

 
 

 

 

 

  Tarif plein : 200€ 
(individuel, formation professionnelle) 
 

  Tarif réduit : 60€ 
(Sur justificatif : membre d'une association REMPART, 
 

  Intervenant  

Règlement  par chèque (à l'ordre de REMPART IDF)

Je verse la totalité des frais d'inscription, soit : 
Pour payer par CB ou prélèvement, merci de se rendre sur le site internet 

www.leplatreenconstruction.fr et remplir le bulletin en ligne.
 

Option :  Le colloque se termine le vendredi 1er mars à 12h30, je participe 

au repas du midi (compris dans le prix):       
 

Je souhaite recevoir :  
  Une facture acquittée 
  Une convention de formation professionnelle continue
      (Organisme de formation n°11755710475)

  Une liste d'hôtels  
  Un bon de réduction SNCF (achat
 
 
 

 

 

membre d'une association REMPART, étudiant) 

(à l'ordre de REMPART IDF) 

Je verse la totalité des frais d'inscription, soit :  
Pour payer par CB ou prélèvement, merci de se rendre sur le site internet 

www.leplatreenconstruction.fr et remplir le bulletin en ligne. 

Le colloque se termine le vendredi 1er mars à 12h30, je participe 

:         oui               non 

Une convention de formation professionnelle continue  
(Organisme de formation n°11755710475) 

Un bon de réduction SNCF (achat du billet en agence ou gare) 


