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Formation en homéopathie des professionnels de santé 

              Formulaire d’inscription 

           Cursus  1ère année  2026 - 2027        
                                                                               

  

Vos coordonnées 

▪ Nom :  ..............................................................................................................................................  

▪ Nom de naissance :  ........................................................................................................................  

▪ Prénom :  .........................................................................................................................................  

▪ Date de naissance : .........................................................................................................................  

▪ Profession :  libéral ………………………   ou  salarié à : …………………………………………….. ......................  

▪ N° RPPS (ou ADELI si pas encore de RPPS) :  ...................................................................................  

▪ Téléphone portable : ………………………………………………………………………………………….. ......................  

▪ Courriel : ..........................................................................................................................................  

▪ Adresse exercice professionnel : .....................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

▪ Adresse personnelle : ......................................................................................................................  

 

o Date et signature : 

 

 

 

Modalités financières 

o Pour vous pré-inscrire avec le formulaire ci-joint et 

pour valider votre inscription avec un 1er virement de 500 € : 

IBAN : FR76 1027 8022 3500 0209 9340 256   -   BIC : CMCIFR2A 

 

Mme AMOUROUX Annie-Paule E.I  - FormationHoméo : 9, rue du Sel  81000 ALBI 

o Annulation possible au moins 30 jours calendaires avant la formation et sans délai en cas de force majeure. 

mailto:annie.amouroux@formationhomeo.com

